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悪性 腫瘍 の 統計 的 研究 


» 


Eine statistische Untersuchung uber bösartige 
Geschwulste. 


Von 
Dr. Choji Tauaka, Assistenten. 


(Pathologisches Institut der med. Fakultät zu Niigata. 
Vorstand: Prof. R. Kawamura.) 


1. In dieser Arbeit sind 1760 Leichen verwertet worden, die 
am hiesigen Insititut seziert wurden. Die Zeit, über die sich meine 
Beobachtung erstreckte, umfasst die Jahre 1912-1932. 

2. Es fanden sich unter den Sektionen 239 bösartige Gesch- 
wülste oder 13.6% der Gesamtzahl der Sektionen. Diese bösartige 
Geschwülste bestanden aus 144 (60.3%) männlichen und 9 (39.7%) 
weiblichen Fällen. 

3. Krebs wurde in 204 Fällen verzeichnet, was 11.6% der 
Gesamtzahl der Sektionen ausmacht ; bei Männern 119 Falle=58.8%, 
bei Frauen 85 Fälle=41.2%. Die Zahl der Krebse bei den Frauen 
ist also etwas geringer als bei den Männern. Wenn aber der Pro- 
zentsatz der Krebsfälle bei jedem Geschlechte im Verhältniss zu 
der Gesamtzahl der Obduktionen berechnet wird, so ergibt er 10.8% 
bei Männern und 12.9% bei Frauen. 

4. Das Maximum der Krebssterblichkeit fällt bei Männern 
auf das 6. Dezennium, bei Frauen auf das 5. Dezennium. Also in 
Übereinstimmung mit den übrigen Autoren konnte ich feststellen, 
dass das weibliche Geschlecht in frünerer Altersstufe häufiger an 
Careinom erkrankt, als das männliche. Die Ursache soll im Um- 
stande gesucht werden, dass der weibliche Genitaltraktus häufig 
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carcinomatös verändert wird. Der Krebs ist keineswegs ausschliess- 
lich eine Erkrankung des hohen Alters. Er befällt auch die frühere 
Jugend, wenn auch natürlich selten. Der früheste von .meinen 
Fällen war ein 9. jähriger Knabe. 

5. Nach der Häufigkeit der Krebserkrankungen nimmt der 
Magen die erste Stelle ein, was sowohl für Männer als auch für 
Frauen gilt; als die zweite kommt bei den Männern die Lunge, bei 
den Frauen die Genitalien ; als die dritte bei den Männern die Leber, 
bei den Frauen die Gallenblase in Betracht. 

6. Die Krebse bildeten Lymphdrüsenmetastasen im Prozent- 
satz von 61.8. Unter den Organmetastasen kommt die Leber zur 
ersten Reihe: 26.5% der gesamten Krebse ; demnächst das Bauch- 
fell, dann das grosse Netz, das Pankreas und die Lunge. Die 
lokal gebliebenen Fälle waren 15.7% der gesamten Zahl der Krebse. 

7. Es fanden sich 24 Sarkome oder 1.4% der gesamten Sek- 
tionen. Die Zahl bei Frauen ist geringer als bei Männern (4: 20). 
Sie dehnten sich über alle Lebenszeiten aus. 

8. Lymphdrüsenmetastasen der Sarkome ergaben sich als 
65.2% der Fälle. Unter den Organmetastasen wurden die Nieren 
am häufigsten befallen. 

9. Ausser den Carcinomen und Sarkomen wurden als andere 
bösartige Geschwülste 6 Hypernephrome, 3 Endotheliome, je 2 
Gliome und Chorionepitheliomata malignata, Je 1 Melanom und 
Teratom unter den gesamten Sektionen beobachtet. 

10. Die neben einer bösartigen Geschwulst andere Geschwülste 
tragenden Fälle waren 59 oder 24.7% der Gesamtzahl von bösartigen 
Geschwülsten. Die Fälle, in welchen 2 bösartige Geschwülste gleich- 
zeitig angetroffen wurden, waren 4 oder 1.7% der gesanıten bösar- 
tigen Geschwülste (Leberkrebs mit Hypernephrom, Oesophaguskrebs 
mit Hypernephrom, Magenkrebs mit Hypernephrom und Krebs 
der rechten Lunge mit Sarkom der linken Lunge). (Autoreferat.) 
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第 一 章 —, 

第 二 章 腫 =, 
=, その 他 の 腫瘍 
=, BER 
四 . 結 論 ・ 
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悪性 腫瘍 に 開 す る 研究 は 多種 多様 に し て 枚 峡 に 直ら ず , 殊 に 管 験 的 腫瘍 
Fb MBE OS Zt BRT ALE 
奥 へ ら ゃ べき は 言 を 須 ひ ず . 腫瘍 は 國 土 , 人 種 の 異 る に 従 ひ , 或 は 風俗 , 4 
償 の に 従 ひ て 夫々 の 頻度 を 異 に せり . 
IPO VOHRA 例 へ ば 原 肝 我 が , 支那 及び 南洋 
土 人 間 に 多 きも 区 米 に は 少し . 叉 我 が 國 内 に 於 て も 九州 に 最も 多く 東京 , 京 
MZNIRE, 人 金澤 に 最も 少し ミ 云 は る . CRAMER 氏 ® に 依 れ ば Bayern 
<6, に 反し 英國 に て は 胃癌 少く , FUR, 腸 の し く 多 し ミ 

9. この 内 後者 の 最も すぐ どれ た る も の な ぁ る こ ミ は 論 を 供 た すず . BEG O wk 
的 診断 は 時 に 極め て 困難 な ぁゃ も の あり . 最近 レン トゲ っ > 診断 法政 びに 諸 種 診 
法 の 應 用 , LS & S 
bh. POSCHARISSKY 2) の 引用 せる 所 に よれ ば , DAwWYDOWSKY FR 
は 臨 的 の 誤診 は 15 一 16 MV. WOLFF 
D 32.7 % (WELLS). 28.2 % (BASCHFORD). 
22% (REICHELMANN), 31.1% (JANUSZ). 12.06 % (GAAL) 0. 更 ら に 近 
に 改良 せら れ た る 診断 法 の た め な らん ミ 思 は る . 叉 都 會 地 及び 農村 を 比較 せ 
ぁ る 統計 に あり て は 前 者 に 多く の 敵 を 見 る は , V. WOLFF 氏 8 Krk 
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ADAG GH, LO THES 
患者 の 種類 が 異 る に 従 ひ , 其 の 統計 に 著しく 異 り た る 結果 を 生 ず . 例 へ ば , 
幼少 年 期 の 患者 を 多く 政 容 せ る 病院 又は 分 科 に あり て は 蹴 患 卒 が 著しく 低下 
SOIL, 癌 に 開 係 せ ぁゃ 疾病 を 多く 取扱 ふ 病 院 叉 は 分 科 に は 著しく 高く な 
ぁ ミ か な り . RHO < DB 
る OD も の な 
の 代り に な る 診断 の 増加 し つ » 5 D AGUS WALD Auf 
れ に せよ ょ , 悪性 腫瘍 の 統計 的 観 祭 に 於 て は 病理 解剖 的 結果 を 第 一 に 置く べき 
KERLE. 

AAR ING ES AS IB 
を 中 心 ミ する 地方 に お ける 各階 級 を 集め , 且 そ れ ら の 年 齢 に も 特に 偏り た る 
所 を 見 すず , 解剖 的 診断 は 何れ も 川村 教授 の 厳重 な る 検 関 に より 附 せ られ 丈 に 
GEO LAA & LOO. Th UTR 
例 は 教室 創立 以来 昭和 7 年 に 至る まで 棄 に 1700 H%e TA, その 中 の 悪性 腫 
瘍 例 も か な り の 青 に 上 り た る も 未だ 一 括 せ る 研究 行 は れ 居 ら ざる を 以 て 余 は 
川村 教授 指導 の 下 に 之 が 統計 的 研究 を 試み た め . 依 て 以下 その 結果 を 述べ ん 
MT. 


第 一 章 悪性 腫瘍 の 頻度 


本 研究 に 用 ひたる 材料 は 明治 #5 年 より 昭和 7 年 9 月 に 至る まで の MER 
1760 O. この 内 悪性 を 有 せ る 例 は 239 例 
に し て 解 の 13.6 に あたる . 144 例 (60.3 ), 女子 95 Ba. 
39.7%) 
13.0%, 女子 
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PETZOLD 9.64%, HARMS FE» 15.05 %, EGENOLF 
Old 12.74 割合 に 悪性 腫 場 を 見 た り ミ へ り .. 即 教室 に ける 結 
に 悪性 腫 場 239 PD 204 UT 
85.0 を 占め 肉腫 は 24 (10.0 %) UT 


第 二 章 癌 E 


HST 204 HH O. 11.6 Wir HID. 


“* 1 O) 5.94 % は 最も 低く 原田 氏 の 19.82 % (hie 
11770) 
>869 mL. 3 SCHAMONI 氏 
JANUSZ | 5.94 
PerzoLD 8.49 AS ノノ 70 例 の 6% 見 る 
Wisk: | 8.6 ミ 云 へ のり . 他 の 死亡 診断 書 等 に 基 け る 統計 を 
| 87 , 見 ろ る に MERKOW 氏 2) UKRAINE に 
石橋 . ME | 10.85 
HST 1000 人 に 1926 年 に は 6.58, 1927 
Bag ee 年 に は 6.97, BAYERN に 於 て WELTE 氏 8@ 
ii ow | 19.82 


は 1000 人 に BFL 1925 年 に YF 11.5, KT 
12.0, WACKERBAUER FE は 12.48 K APEC SEN 
=. 

OMA 204 例 の 和 は 119 例 に し て 58.8 % を Lab, 女子 は 85 
例 に し て AL. Beit. Toh を 箇 女 子 夫 々 の 解剖 敷 に 封 す ぁ 比 ミ な す 時 
は 男子 は 10.8%, 女子 は 12.9 OWE MR 
All BRANDT 及び JEKABSON PAE 14.01%, 13.96 
21.63%, 女子 16.93 BWOUTK S 
SU O TEAS UTH 
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($49 2% 0, H. WACKERBAUER も 1925 及び 1926 年 の BAYERN 
に お ける 統計 (死亡 診断 書 に よる 統計 な り ) に は この CRAMER ROR mo 
TS Kit to. 


第 2 表 は 何れ も に 多 し . , 
|Ecenour 126 | 
WILINSKI 60.4% | 39.6% pe 
56.57% | 43.4322 | べた り . SCHAMONT 
鈴 木 68.62% |: 31.4% に 於 て は 女子 よめ に FAR 多き 
も 外 標本 に あり て は BF 
PETZOLD 66 | 74 
本 田 74.5622 | 25.447, | の 約 2 倍 に 達 す さ 云 ふ . EGENOLF 
BERN) は 男子 の 2 倍 に 達 す ゃ こさ を 見 た 


(82.45 %, 67.55%). WRIA れ を 明 し て 曰く , の の 多く は 内 
部 臓器 する に 反し 女子 に あり て は 其 の 多く は る る を以て 標 
本 ミ し て ミ ら れ や すき に 因 る も の な らん ミ こ . Bic. WELTE 氏 $9 WACKER 


Pa" EIELETIT PIE 統計 を 見 る 時 は 何れ も 女子 の 方 に 


2%| 2 | 489 04 | HSL. 

2130 9 | 360 2.5 に 余 は 年 齢 に 
31—40| 21 | 257 2 
62 | 228 27.2 1 ROE 3 表 に 於 で 示せ . Z 


5160) 68 | 203 | 28.6 | れ に 依り て 見 る 時 は 余 の 例 に 於 て 
IS 1 一 50 歳 に 最も 多く , 


71—80| 14 | 43 32.6 
81—90| 3 | 10 30.0 | 91-090 び 61 一 70 EZ K 
ぐ 41 一 60 歳 の 間 に 
= | 最も 多く 出現 す ぁ こ ミ は MTOR 
Ait! 204 | 計 の 一 致す る 所 な め . MUTKA 


= 
he 
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x — 


1 Bl 
各 年 齢 群 に お ける 癌 腫 及び 肉腫 の 分 布 
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ER 
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20 
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2-30 51-40 


40-50 51-60 6/-70 $F 90 


冶 腫 の 敷 
各 年 齢 の 解剖 に る 
腫 の 「22」 
-・ AD 
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BEL 51—60 
41—50 BLE 
Bi. され ご EGENOLF 
Fe, WELTE fe = 
は 60—70 歳 に 最も 多 し 
TEN. 次 に 余 の 例 に 於 
て 各 年 齢 の Be 
RE OD 
を 求む る 時 
は 最高 の 卒 を 示す は 61 
—70 UT, 71-80, 
81—90 ZI K 
を 示 
せる 41—50 
に 位 す . 
REO O) Be %e 
ぁ に 第 4 表 に お ける MM 


く , 51 一 60 LT 40 例 , 33.6 76 


第 4 表 各 年 齢 群 に お ける 男子 及 


を 占め , 41—50 jE 31 (26.175) 


DINED 然るに 女子 に あり て 
| + は 41—50 EO 31 例 (BD 
| 36.5 20) が 最高 を 占め 51 
OFA 


BR: 
1 
i 
の $0 ei 
\ 
u \ 
\ 
\ 
r | | 
0 
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同様 の 結果 な る を 知る 。 即ち EGENOLF 氏 "は 範子 の 最高 は 61—70 PE (87.3 
2), 女 和子 の 最高 は 51—60 HE (31.6 %), PETZOLD 氏 が は 男子 の 最高 は 1 一 
50 mi, 女子 の 最高 は 31 一 40 歳 な り ミ 述べ , 石橋 , ASM, Harms "N, 
JANUSZ 5) 氏 等 は 40 以前 に は 女子 の 腫 の BD 男子 の それ を する こ 
ミ を 述べ た 0 り . 基く の 如く 女子 に あり て は 男子 よ り も 早く 冶 腫 の 敷 が 最高 に 
達 す は 女子 の 中 , SH 50 以前 に BEE 
する た め な らん ミ 思 は る . 以上 の 諸家 の 意見 も 大 贈 巡 れ ミ ー 致 す . 
=, 

(NEO 之 れ に 依 れ R 
UT 81 例 , 腫 の 敷 の 39.7 % TE, FR, 
第 5 表 
| 3 1.5 2 1 


% 


39.7| 47 | 34 Hs 


7.4); — 15: IE i | 2 1.0 2 = 


34| 5 2 O08} — 
2:0 3 ıle FF 1 0.5); — 1 
20| s ı)os| — 1 
2.0) — 4 1) 05| 1| 一 


to 
© 
to 
to 


la at | 204 [100.0 | 119 85 


14 | 6.8) 10 | 4 | 1 | 05]; 1 | — 
64 6 | 7 | 1 | 05) 1] 一 
肺 2 | os) a | — 
9 | 44] 9 | — 1] 05) — | 1 
am 7 wi) 1 05) 1 | — 
A B| 5 
4 
We 4 


WEBER 10% 以下 な り . S HB 
する に 第 6 HABE 女子 生 器 は 第 二 位 叉 
は 第 三 位 を 占 む . 佑 腸 は この 表 に て は 上 位 を 占 む . 余 は 直腸 , AB, ri 
腸 等 ミ 分 け て 記載 せる ぁ も 若 し そ れ を 腸 な る 項目 に 一 括 す る 時 は 子宮 疾 よ り 多 
く な め り て 第 二 位 を 占 む ぁ こ ミ > なぁ. に 余 は 第 7 表 及 び 第 8 KIM THF 
及び 女子 の 臓器 及び 年 齢 に 圭 す る 分 布 を 示せ り . 

ECK MOM 


|- #/= & 

am |F mle 
石橋 , 道 | 肝 | 
Deimerr | "i | 宮 

第 7 表 臓器 及び 年 齢 に る 腫 の 分 布 ( 子 ) 

| 1-20 21-3031 70171— 8081-00] 合計 

3 4| 15] 2 8 2 | — | 47=39.5% 
-| - |] 393 | 3 | — | 11=9.2 
3| a] 4/1) —| — | 10=8.4 

1123-1 | — | 7=5.9 
—|— 1 2 5=4.2 


| 
9 
| 
| 
1, 
. 
a 
= 


j- 1 ı 1 278] 
2| sa | 4 | 7] 1 119 
第 8 表 MAT (KF) 
| 12021-308140 71808190 it 
—| 1] 5| 12] 6 | 2 | 2 | 34-0.0% 
eevee 1| 2| s|—| 7-32 
| 3 | —, 1/1] —]| 788 
| 5 27 
1|—| 2-24 
| — | 2-24 
| 
| — | 1=1.2 
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| | - | ı| ı| - | - 

一 | 一 | 一 | 一 | 一 | 1-08 
| 一 | | ー 11/1 -|- 1=0.8 

mere — | 一 | 一 | 1] 一 | ー | | | 1=0.8 

" 
子 
m 

| 
| - 


to 


3 9 31 18 15 Zi 2 85 


Hei: 年 齢 及び 性 の 開 係 は 第 7. 8 表 に 示せ り . PRIS BAPAC ES 

に し て 何れ も 腫 の 綿 の 近く を 占 む Ow 
きも 箇 子 各 腫 の に る 比 を 求む る 時 は し き 差 を 見 ず . 年 
の 開 係 を 見 る に 男子 は 1 一 60 歳 に 於 て 最も 多く 約 3/5 を 占 む る も , 女子 に 
Hy TEZEIMR ES 41 一 50 歳 に 於 て 最も 多く 約 1/3 を 占 む . A 31 一 40 
BOM BL. に より て 見 ぁ に は 女子 に あり て は 
よ め 生 早く 出現 する も の 如 し . POSCHARISSKY 500 
の 統計 的 研究 を 行 ひ 箇 子 69 KF 381 に て 箇 子 に 多き も 低 年 齢 及び 高 年 
に は 女子 の 方 に 多 し ミ へ り . EGENOL FE THK 
様 の 敷 を 占め 女子 に あり て は 46 一 50 歳 の 間 に 最も 多き も 男 子 に あり て は 36. 
—65 歳 の 間 に 分 布 す ミ 云 へ . ME HARMS 氏 は 胃癌 の 最も 多く 現 
51 一 60 i, 女子 は 61—70 若く し て 
癌 を 生 ぜ る 例 は 余 の 統計 に て は 21 BRO 22 歳 の 二 例 , Ath, EEE 0 は 
24 一 例 , SHAS (S21 の 一 例 を 報告 せ 0.。 故に 胃癌 は 20 
現 は れ 得 可能 性 あり . MUTI 歳 な れ ば れ が 濃厚 ミ な . 故に 
WILINSKI 氏 は „junge Krebse ” の 一 つ ミ し て を 居れ め . 
UC AG, は 49.3 歳 , は 46 を あ 
けた り . Bayern に お けろ る 死亡 診 断 書 に よる 統計 に よれ ば WELTE 氏 * は 


u 
wera 
勝 腔 | = p — — | 1=1.2 
| 
| 4 
| 
x A) | 
Zu: 
| 
ie 


22 


生後 24 日 , WACKERBAUER 氏 5 は 30 HOPAD HMI CHE 9 SZ 
第 9 表 WHO 


| 50=61.722| RE | 2=2.4% 
mE | 8=9.9 | 1=1.2 
att m | TE 明 a 3=3.6 
BE 部 | 3=3.6 | 


明か な る 記載 な きも の な り . 之 と より て 見 る ぁ に 幽門 部 に 姜 生 せる も の 著しく 
0. OF 10 表 を つく り た 
り 。 この 表 に て 見 る 時 は POSCHARISSKY 氏 © 除き て 他 の 人 々 は 何れ も 幽 
門 部 を 第 一 位 に 居れ り . THOS MPR 
の 結果 に も 多少 の 差 す べし . HEL POSCHARISSKY FE 
第 10 表 WMO 
第 一 位 | 第 一 位 第 三 位 | 第 四 位 | 第 五 位 


Harus (15791) |, | | 

本 田 門 | 小 | wit My | 前 
(55) BR) 


Mi 2 小 

Brrz m Mia. 9 
MIR 


PetTzoLp (17) (16) . (2) (1) 


* 
ae 
、 
% bes 
= 
| 
| 
| 
| 
P 
Pr, 
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て 調査 せり 9. その 結果 は 第 11 KOM, HME Re it. 叉 第 12 表 


BUR WHOM ARMOR % 
| 及び が 最も 多く 出現 す RO 


w 性 | PAOPSIRAY S ONE 


m w | 7=21.2 | も 同様 の 結果 な り . 

出現 す . 


の 種類 


| 第 一 位 | Bowe | 第 | 
(66.16%) | (33.0922) (0.752) 


ScHAMONI ($2) 


(80) (40) (17) 
Brz(102 例 ) | i | 腺 iif 


TER: te FORME 85 例 の 内 15 例 に し て 17.6% BD. この 内 9 例 は 
41—50 の 間 に あ . 上 最 低 年 齢 は 30 歳 な り . ち 子宮 は 同じく 
比較 的 若く し て 生ずる 腫 の な り . EGENOLF 氏 (SSR AID 36 一 
40 歳 , 一 50 31 を 占め 最も 多 し ミ は 
_30 一 49 Be, JANUSZ FE) は 40 一 50 Zi, SCHAMONI FE @ は 40 一 50 歳 に 最も 
BUSES. BILZ 氏 MMS 49.2 O RIa- 
NUSZ FE) (5. 20 歳 以下 の 例 を 二 例 , SCHAMONI FE 9 は 18 歳 に し て 子宮 癌 を 
生 ぜ ぁゃ も の 一 例 を 報告 せ 0、 印 も 以上 の 諸家 の 報告 を 見 る TEE 50 BE 
以前 に 多く 生ずる こ ミ 明か な り . され ば MAISLISCH 氏 9 & 2 OimwsCr TH 
て ,, Interessant ist es, dass das Carcinom je nach den einzelnen be- 


troffenen Organen seine spezifischen Altersgrenzen hat: so finden wir 


7 
\ 
“aa 
‘ 
by 
“ 
N 
| 
| 
| | i, 
4 
| 
| 
| 
| 
aa 
eis 
al 
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Uteruskrebs häufiger im jungen Alter, Mammakrebs im mittleren 
Alter, der Magenkrebs ist ,jiinger’ als der Darmkrebs, -: -- -- Spin 
zh. 
第 13 表 FOANNLEENDBEERBELE 第 18 表 の 如 し 。 
= | TABI 不明 さ な れ る も の な 
Sl | 1 6.7| 果 に よれ ば 部 96.26 25, 2.98 26, 
| 8 | 53.3) D042 %, Janusz KWO 
よれ ば 子宮 99 例 中 部 51, 27, SERB 12, 
部 及び 部 に 生 ぜ る も の 9 。 
部 に 多き も の な る こ ミ 疑 け なし. 人 告 上 に あけ し 雨 氏 , 殊 に JANUsz Kofi 
計 に は 髪 部 の 癌 腫 か な り 多 く 見 ら る > ゝ も 余 の 例 に は 一例 も 見 る こ ミ 能 は ざ 
Os. 
50 歳 以前 に ゎぉ め , 最低 年 齢 は 30 58750. BILZ FE? 
し て 52.25 rl} EGENOLF 氏 ? は 41—50 歳 に 最も 多く 現 る ミ 云 ふ . # 
生 部 位 は 余 の 場合 は 例 敷 少 き た め め こ ミ を ひ 得 ざ る も 左側 3 N, 右側 
1 例 、 手 術 の た め せら れ た る か , AH AED 3 
例 な りき 。 JANUSZ FE) に よれ ば 30 DM 13 例 は 右 制 , 6 例 は 左 
WE: 4 例 に し て 全部 女子 な り . 51 一 60 歳 を 中 心 ミ し て 般 生 す . AED 
均 年 齢 ミ し て BILz (8 53.85 飯塚 氏 は 40 一 49 Bi, JANUSZ 
氏 30 一 40 BS LS EGENOLF FR 9 (KHK 588 例 
344 例 の 内 2 PID YF Ze 鈴木 氏 は 外科 の 材料 に て は 女子 97.47 
%, BF 2.53.26, 例 に て は 女子 91.67 %, 8.83 の 割合 な り ミ 


ER 
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UV, JANUSZ 氏 Ö の 引用 せる 所 に よれ ば SCHULTES 氏 は 1.39 %, OSTROWKI 
Rid 60 の 手術 例 中 1 例 の 男子 の を 見 た り ミ ふ , 

ATR : 14 例 あ り て 全 の 6.8 に 多く 男子 


| | | 

| 第 2 園 の 如く 31 一 40 
及び 51 一 60 歳 に 
r J | つの WAM を 生ずる も 14 
/0 7 N 例 中 7 例 は 51 一 60 PE に 

Ex 
あり 年 は 9 歳 の 


年 肝臓 の 年 ミ し て 
61.67 あけ た 子 の 頻度 に つい て SCHAMONI JE 18, 女子 
30, PERE, SHAE) 等 は 和男 子 に 多 し ミ 述 べ , WILINSKI 氏 8? Hr 
1.9 %e Hd, 女子 よめ 子 に 多 し ミ ひ , 氏 の 最も 若く 

し て 生 ぜ 例 は 16 BOK OB. 

- ROPE BE ALB AILS 10 (71.495), 左 葉 1 例 
& 3 例 (21.5) に て 右 葉 に 著しく 多 し . 鈴木 氏 
右 葉 に 52.4%, 左 葉 に 19.0 26, 不明 叉 は 左右 何れ か 決定 し が た きも の 28.6 
2 ミ な し 原田 氏 8 は 右 葉 に 62.5 % HS SBA. 貴家 氏 ? は 110 HID AA 
肝 (内 パト ー ム 83, 27) 統計 的 研究 を 行 ひ パ トー ム は 
右 葉 , 管 は 左 菜 に 多 し ミ ふ 肝臓 デス ト 
マ ァ 及 び 肝 硬 郷 ミ の 開 係 を 見 た る に 第 14 表 の 如き 結果 を 得 た り . 貴家 氏 Id 
Ze FPS BOIL ~ b — 88.4, 51.8 SL 日 本 血 
Mite RO F Ab O SSI O. 
RE U 51 一 60 歳 に 最も 多き も へ パト ー ム は 20 歳 以下 。 殊 に 5, 6 歳 に 
STH 70 歳 以上 の 高 年 者 に は 原 性 肝 見 ず ミ い へ り . 鈴江 氏 の 


zur 
@ 
4 
hy 
| 7 \ 
4 
| 


第 14 表 肝臓 ボス トマ 及び 


| | 
2=14.3% | 6=4.9% | 2=14.3% | 
| | 

| 

1 

| 


6=42.9% 


WA 癌 | 2=15.4% | 4=30.8% 7=53.8% 
fe | 1-14.3% 4=57.1% 


YT 6 例 に 土 し 女子 7 例 に し て 61 一 70 Kol 最も 多く 出現 す . RER 
多く の に つ て 女子 高 年 者 に 多く 見 る な り ミ は る . 例 へ ば ScHA_ 
MONI FE °9 7 F 50, HARMS RW EHFSCHLKT 11, 
EGENOLF JE? (4 3 S13 ミ 云 へ . 年 齢 は EGENoLF 
統計 に よれ ば 46 一 65 歳 ま で の 間 に 最 も 多く 鈴木 氏 ⑫ VRR RU RR ER 
の 年 齢 は 55.118750 SH. JANUSZ FE) 
生ずる ぁゃ も の に し て 外科 的 に 治療 さる > 9 — 10 HSS 
ES. TAM TD HED 8.85 LOKF- 
に 多 し . (5:27), し 同氏 の Hr 32 
18 fil (SIR O SEA HARMS も CORB YT EO 
表 の 如き 敷 字 を 得 た 0. 

7 O 5 に し 女子 2, 50— 
60 の 間 に 於 て 最も 多 し . OA © 2 に よれ ば 55.1 
な . 多く の は 余 の 得 た 結果 は 男子 よめ 女子 に 多 し さいふ BD 
% Buz 氏 は 男子 1 に し 女子 2.33, WILINSKI RPEHFICHLK 
2.4 ひ Janusz 氏 5 も 赤 女 子 に 多 し ミ ふ SCHAMONI 氏 は B 
O SES. WE EGENOLF 氏 検 例 の 統計 に よれ ば 男子 3 に 
し 女子 2 なり. O (HAaRMs Janusz 5) 
1 表 の 如き 結果 を 得 た . 


= 
| | 
lig 
: 


17 


13 例 あ お て 全 腫 の 6.4 hod, ST 
に 土 し 女子 は 僅か 2 例 な り . HES MS 26 歳 の 男子 に 1 例 見 る も , そ 
の 他 は BSS CHO 濃厚 に 分 布 す 51 一 60 ROMMEL. 
JANUSZ 氏 (SBF 74 26, 女子 26 に し て 年 齢 は 40 一 60 HITS LSA 
Birz 氏 "は 8 に し 女子 1。 EGENOL 
EO. ROME ZEIG 10 Pil (75.9 9%). 右 肺 3 例 (233.1 %%) に て 
左 肺 に 閉じ し く 多 きも Janusz Fe) は 右 肺 28 Bil, 左 肺 19 例 , PAM Ae Et Db 
の 例 . 鈴木 氏 4 Bl, 左 肺 3 PASO. 肺 は 増加 し 
つ あめ り ミ ら る > も の 例 に て は を む こ ミ 能 は ざめ りき . 
食道 : 9 U CERO 4.4 6% MOUTH. LT 46 

第 15 28 の 2 例 を 除き て 他 は 弧 て 55 歳 以上 の 高 年 者 

食道 が 男子 に 高 年 者 に 多き こさ 

49) 1 | 51.882. Binz FE の は 58.45 


9 | 

| 

さいふ. WILINSKI 氏 & „alte 
SCHAMONI 39 | 


4 Krebse’ D—-9%9 0. 
Bırz に 就 て は 第 15 表 に 示す 如く 


PerzoLD 0, 2 子 に 多 し . 占 居 部 位 は 第 16 表 に 示す 如く 原 
第 16 表 


第 一 位 | | 第 
石橋 | | FL 
x (62.572) (25.07) (16.77) 
1 1 
JANUSZ (24) +3 (2) 
ScHAMONI 
Bırz 


| 
i 
| 
; | 
| 
1 j 
: 
iR 
3 
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田 氏 や Bıız 氏 ® 等 を 例外 ミ し て 何れ も 食道 の 中 部 1/3 i & REEL 
一 致し て 生 ず . 余 の 9 例 も 気管 分 岐 部 に 略 * 一 致し て 生 ぜ る ち も の な 0 の. 

Baki: 17 例 あ り , その 内 直腸 の 8 ALS A ER EU) 5 例 , 十 二 指 
腸 3 肛門 に 生 ぜ る も の 1 例 な り . ELS LO 18 例 , 女子 
に 生 ぜ る も の 僅か 4 例 な り . 年 齢 は 15 歳 及び 29 歳 の 直腸 冶 を 例外 ミ し て 了 略 

40 歳 以上 に 球 等 に 分 布 す . EGENOLF RP の 例 は 外来 標本 に て は 男子 84, 
女子 76. 21, 女子 16 に て 子 に 多く の 折敷 は 直腸 
に 生 ぜ る も の な り . 飯塚 氏 9 は 直腸 癌 は 男子 2.4 CE LK 1, SCHAMONI 
99 に し 女子 70 に 見 る ミ へ 0. 年 齢 は JaNUsz 氏 に よれ ば 
40 一 60 歳 に 最も 多く 21 一 80 歳 に 6 例 あ お る も 一 般 に 高 年 者 に 多 し . 占 居 部 位 

第 17 表 
直腸 (66.722) | 大 腸 (16.72) | 小腸 (16.722) 


直腸 (57.322) | 


KB (47 (32.822) 7} Be (20.022 


| 


Janusz 直腸 (33) (11) | 7) 


SROMROAB 17 表 に 見 る 如く 直腸 最も 多 し . Harms", SCHAMONI®, 
Birz 氏 等 も 直腸 に 最も 多 し ミ 云 へ り . 直腸 に 次 で は 大 腸 に 多く 小腸 は 比較 
的 稀 な り . 小腸 に 生ずる 癌 は 多く 十二指腸 に 位 し 且 司 ぃ 十二指腸 乳頭 に 一 致 
し て 生 (JANUsZ JE), 
=. 移 

し て 第 18 表 . AIRY 
見 ざる も の 32 Pll. SEIEN 1750.85 19 KIC MEAD ABM (80.0 
%), (44.4 76), 直腸 (25.0 26) も の な の. 
11.1 6, 13.3 BiLz ROC 
移 を つく ら さ る 例 は 喉頭 及び (50 (47.2 %) が 最も 多 し 
JANUSZ FE") は 831 例 の 腫 中 262 例 は LOS OFS 


— 
石橋 , 
= 
ate 


| (81) 
126= -61.8 61= 75.3 


冶 | 
as) 


6=40.0. 


HORM fray — 


39=19.1 


49 = 4. 0 


33=16.2 


39=48.1 | | 


20=24. 6 


11=13,6 | 


| 


a) 
10= 71.4 


7=53.8 


6=46.2 | 


| K 


% | 
1=20.0 


1=11.1 


2=25.0 | 


3=42.9 


3=33.3 


1=12.5 


1=20.0 


[ドー 


4=100.0 2=66.7 


2=66.7 


2= 2.5 | 
= 9,9 


Bm 31=15.2 13=16.5 3=20.0 2=15.4 | 1=12.5| 4=57.1| 1=14.3| 1=20.0 1=25.0 1= 25.0 
ik 門 部 一 26=12. gu 7.4 | 6.7 | = =50.0 | 5=88.5 | 1=33.3 
|20= 9.8| 5= 6.2| 1= 6.7| 2=1. | 6=46.2| 1=11.1 3=42.9 | = 
|11=5.4| 7= 8.6) 1= 6.7 | 1 1= 7.1 | 
|u=5.4| 1= 1.2| 1=6.7| 2=143| 1= 7.7 | 1=7,7| 1=18.6 
10= 4.9 a=14.3 1= 7.7 a 2= 50.0 1=33.3 
6= 2.9| 1= 1.2) | | | | 3=37.5 | | 2= 50.0 if 


| | 
15 3=33.3| 3=37.5 | 4=57.1 | 5="71. 4 1=20.0 | 29250.0| 75.0 1=25.0 1=33.8 
2=15.4 | | 2=25.0 1=20.0 | | — 
2=15.4 | 2-25.0 1-143! | % 
| | 1=12.5| 1- 14.3 1=14.8 | 1=20.0 | | | | 
| 2=50.0 | | | 
= 7.7|— | 1=19.5| 1=14.3 | | =25.0 1= 3.0 1=25.0 


1=12.5 | 


4= 2.0 | | 7.7 1= 7.7 | | | | | | | | | | | 
2-10 2-25) | | | 
|20=24.6 3=20.0 1= 7.1) 4=30.8 | 2 
腹 |31-15.2 13=16.5 5=33.3 3=21.5 | 2=15.4 | 
ko #1 25=12.3" 14=17.3 1= 6.7 2=143| 2=15.4 | 4 4 
N, | 2-143 3=23.1| 
4 
16=7.8| 7=8.6| | 488.6) 1= 7.7| = 
Mm 13= 6.4 = | 1= 7.1 1= 7.7 
I13= 6.4) 9=11.1| 1-67 1= 7.7 
fi 11= 5.4 3.7 | t= 71 | 


第 18 K NE の 移 
"3. 6=40.0 10=71.4 7=53.8 6= 46.2 3= 33.3 | 4= -50.0 5= -71.4 je 25.0 3= 7.0 4=100.0 | 1=50.0 1 1 1 1 1 


il 
to 
| 
Ds 


4=28.6 3=23.1 1= 7.7 1=11. 1| =25. 0 3=42.9 1=25.0 3=75.0 4=100.0 2-66.7 Er en : 


li 
bo 


6) 3=20.0 | 4=28.6 1= 7.7) 1= 7.7 3=38.3 | 1=12.5 | 1=14.3 1=20.0 4= -100. 0 | 1 | os 


5 3=20.0 | 4=28.6 2=15.4 | 1=12.5 | 4= 57.1 $s 14.3 1=20.0 1=25.0 ie 25.0 


9| 1=6.7| 2=14.3| 1=7.7| 1= 7.7| | 1=12.5 | | 1= 25.0 


2| 1=6.7| 2=14.3| 1= 7.7| 1=7.7| 1=11.1| 1=12.6 | | 1=25.0 = 25.0 1 | q 


| 

| 
る 
© 
ww 


to 

w 

i 

-I 

b 
| 
a 
© 
© 


2=13.3 | | | 1= 25.0 ‘ 
2.5 | | a 
| | 
| | 


| | |—- 
| | 


4=57.1 | 5=71.4 | 1=20.0 | 2=50.0 3= 75.0 =25, 0 1=33.3 


ol 
! 
{ 
to 
— 
or 
2 
or 
ll 
to 


| 

| 
— |— 

| 

| 


oO 
to 

{ 
to 
i 
to 

[る | 

iH 
to 
N 
© 


| | | | 
2.5 5-35.7 1= 7.7 | 2=15.4 2=95.0 1=14.3 | 1=25.0 | f | | | 
3,7 1=6.7 3=21.5 | 1285| 1=14.8| 1=14.8| 1-00) | | 
4.9 1= 7.1) 2=15.4| 1=7.7| 1=11.1 | | | % 
3.7 1= 7.1| 1= 7.7| 4=28.6 1=14.3 > | |1= 3.0 
1= 6.7 1=71 1= 7.7| 3=23.1 1=12.5 | 1=14.3 1= 3.0 | | | | 
geval | 1=25.0 1= 3.0 1=25.0 =25.0 | | | | 


— | — — ーー - — - — - - | に Dr. 4 
7.4 1= 6.7| 7=50.0| 5=38.5 | | 1=12.5 | | 5=71.4 | 1=33.3 | 7 
| | 
1=6.7 2=14.3 | 6=4.2| 1=11.1 | 3=42.9 | 1= 235.0 1=25.0 | 
-.6 1=6.7| 1= 7.1 | 1= 7.7; | | | | 1=33.3 7 = 
| | | | | | | | 1=50.0 | 1 1 | | | ff 
i= 7.7 | 1-77] 1 
3=20.0| 1= 7.1 4=30.8| 2=15.4| 3=33.3 3=37.5 | | | | | | 
571.4 1=14.3 | 1=25.0 | | | | | | | | 
7.3 2=14.3| 3=38.1| 2=15.4| 1=11.1 | | | | 1=33.3 | | | | | | | | 
4 


25=12.3"| 14=17.3 | 1= 6.7 


| 


3=23.1 | 


|23=11.3 | 14=17.3 | 


21=10.3 7=8.6| 1=6.7| 3=21.5 1= 7.7 | 


14= 6.8 | 2= 2.5 | 5=35.7 | 1= 7.7 | 


| 


16= 7.8| 7= 8.6 | | 4=28.6| 1= 7.7 | 


1= 7.7 | 


| 
| 


1=12.5 | 1=14.3| 1=14.3| 


| 1=12.5 | 1=14.3 | 
1=14.3 | 


fe 


32=15. 3.3 | 7.7 | 2=25.0 | 


K 4) 2=15.4 | | 2=25.0 | 3=42.9 | 1=14.3 | | | | | 
| | | | | | 
m | 2=25.0| 1=14.3| 1=25.0 “t= 50.0, | 
il | | | | | | | | 
a 2=25.0| 1-148, | | | ger | | | 
BB 間 AK |13= 6.4| 8= 9.9 1=7.1 | | | 1=12.5 2=28.6 | | | | | | | | q 
4 I |13= 6.4) 9=11.1 1= 6.7 1= 7.7 | | | | 2=28.6 | | | | | | | | | | ’ 
12=5.9| B= 3.7) 1= 6.7) 3=21.5 | =:20.0 | | | | | | | 
- u 12= 5.9 4= 4.9 1= 7.1| 2=15.4| 1= 7.7 | 1=11.1 | | | 1=14.3 | 2=50.0 | | | | | | | | 
| 11= 5.4 3.7 | | | 4=28.6 | | 1=14.3 | | | 1= 5.0 | | | 
心 | 9= 44 1= 6.7| t= 7.1| 1=7.7| 3=38.1 | | 1=12.5 | 1=14.3 | | 1= 25.0 | | | | 
Se 皮 m | 9= 4.4 | dm 7.2) t= 7.7) tm 7.7] | 1=18.5| 1=14.8 | | 1=25.0 | 1= 25.0 | 1=25.0 1=25.0 | | 
3 | | } | | | | | | 
2.9) 2= 25 | l= 7.7 3=28.1 | | | | | 
4 | 6= 2.9 2= 2.5) | 1= 7.1| | | 
| 5=2.5| 2= 25| 1= 6.7 | | | = | 
. ae 輪 is @ | 6= 2.5) 2= 2.5 3=23.1 | | | | | | | | | 
| | | | | | | | | | 
Ho 2.5 4=26.7 | | | | | | | | 
if 4=9.0| 4= 4.9 | | | | | | | | | 
4-20 1= 12 3=18.3 | | | | | | | | | 
Be mo BR 3=15| 1=1.2 | | 1=11.1| | | | | 1=25.0 | | | | 
Ht bis | 1= 77| 1=11.1 | | | | | 1=25.0 | | | 
Er Hi © | s= 1.6 1= 7.1 | | 1= 7.7 | | | | | | 1=25.0 | | | 
bh | | 2= 1.0 | | | 1=12.5 | | | 1=25.0 | 
Ge 1= 0.5| 1= 1.2 | | | | | | | | 
Mm | 1= 0.5 | | | | | | | 
| | ! | | | | 
DR | 1= 0.5 1= 6.7 | | | | | | 
R 1= 0.5 | | 
大 Mo | 1= 0.5 | | 1= 7.7| | | 
精 | 1= 0.5 | | | | 
| | | | | | 
| 1= 0.5) | | | | 1=14.3 | 
直 mB | 1= 0.5 | | | | | | | 1=14.3 | | | | 
ド 大 静脈 栓 B= 15 | | 3=21.5 | | | | 
HF AF BR 2= 1.0 | 2=14.3 | | | | | | | 
| | | | 
— — — 
E: | 4=80.0 | 1=25.0 | 1=25.0 2=50.0 | | i 


. る 一 .U 9= J = | | 
2=14.3 | 3=238.1| 2=15.4| 1=11.1 | | 1=88.8 | | | | | 
1= 6.7. 3=21.5 1= 7.7) 2=15.4 2=25.0 | 1=14.3 | 1=20.0 | 1=25.0 = 50.0 | | | | | | 
1=38.6| 1= 7.7 | 3=-15.4 1=12.5 | | | 1 | | 
| | | | rar 
5=35.7 | 1= 7.7| 2=15.4 2=25.0 | 1=14.3 1=25.0 | | | 
- — — | |— - 
1- 7.1 1= 7.7 1=12.5 2=38.6 | | | | | 
= _ — — — | | | 
1= 6.7 1= 7.7 2=28.6 | | | 
1= 6.7 | 3=21.5 1=11.1| 1=12.5 | 1=14.3 | 1=14.3 | 1=20.0 | | | | | | 
7.1 2=1.4| 1= 7.7 | 1=11.1 1=:14.3 2=50.0 | | | | 
1= 7.1| 1= 7.7| 4=28.6 1=14.3 | = 25.0 | | | 
- - —| — | |— — | 
1= 6.7) l= 1= 7.7| 3=28.1 1=12.5 1=14.3 | 1= 3.0 | | | | 
1= 7.1 1=77| 1= 7.7 1=12.5 | 1=14.3 1=25.0 1= 3.0 1=25.0 1=25.0 | 
— — | ~ — — — — 
1= 7.7 | 3=23.1 | | | 
1= 7.1 1=12.5 | 1=14.3 | 1 | 
— _ | | | —- _— 
1= 6.7 1=12.5 1=14.3 | | | | 
3=23.1 | | | | | | 
4=26.7 1=14.3 | | | | | | 
3=13.3 | | | 
1=11.1 1=25.0 | | | 
| | | 
1= 7.7 | 1=11.1 1=25.0 | | | 
l= 7.1 1= 7.7 | 1=25.0 | | | | | | 
1=12.5 1=25.0 | | | | | | | 
| | | | | | | 
| | | 
1= 6.7 | | | 
1= 6.7 | | | | 
1= 7.7 | | 
1= 7.7 
1=12.5 | 
| 1=14.3 | | | | | 
21.5 | 
2=14.3 | | | | | 
= | | | > = = 
1 6.7 | | | | | 
| | | 
2-13.3 1= 7.1 1= 7.7 | 4=4.4| 2=25.0 4=80.0 | 1=25.0 | 1=25.0 2=50.0 _ 1 a oe 1 


; 
- 
| 
- 
[| 
| 
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. 
! 
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} 
wen." 
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第 19 表 ABA SLT 


中 | EGENOLF | | BEJACH 


11.1% 28.122 6.3% 


| 
| 


ag 


13.3 71.4 


| 


E 


mm | 


a 


EGENOLF 氏 "の 統計 に よれ ば 勝 腕 , 食道 , AB, RAL AKON 
移 少 し ミ い ふ . 
REL 20 表 に 見 る 如く 於 て は 全 例 に 見 , 91.47 
| 田 中 | EGENOLF Biz 


| 75.3% | 58.5% 


= — = 
0 
7.7 11.1 5.6 9.1 
44.4 66.7 20.1 7.9 u 
25.0 - 50.0 47.2 10.7 a 
0 25.0 20.0 
Er, 
0 9.5 20.0 5.3 
1 80.0 63.0 23.6 33.3 | 
25.0 25.0 7 
25.0 75.0 21.1 40.0 
0 = 15.4 8.7 2 
82.424 
宮 | 40.0 28.6 40.9 65.8 2 
71.4 | 23.0 66.7 = 
m 42 | 72.2 84.8 
首 33.3 | 33.3 66.7 74.2 7 


第 31 表 


| 田 中 EGENOLF Bitz BEJACH 
| 24.0% 77.426 58.2% | 60.1% 
| 20.0 = 30.8 48.5 
| = = 
15.4 85.7 46.1 62.8 
33.3 100.0 50.0 80.0 
直 腸 37.5 100.0 80.8 66.7 
71.4 32.40 69.3 82.3 
; 50.0 100.0 | 88.9 96.6 
75.0 57.1 62.5 60.0 


この 二 つ に いで , Bi Bz の 
記載 を 見 る に 最高 は に し て 肝臓 及び 腺 ぐ . 

AT 21 表 に 見 る 如く 和 の 75.0 TEE, 
O WEB D 24.6%, 子宮 20.0 %7%0. Bitz 
腸 , 乳腺 及び 胃 (58.2 96) OMA 
RUS 30.8 70. 22 表 に 示せ り . 50.0 
2 に し て 最高 位 を 占め 2° BILz 氏 


直 ba 50.0 11.1 31.9 32.2 

91.4 42.9 45.0 81.6 

75.0 26.3 40.0 

100.0 43.0 61.5 80.4 

十二指腸 66.7 | _ _ = 

Pi 

of 


第 22 表 WO 


| 中 | EGENOLF Biz BEJACH 
8.626 6.57 14.395, 17.0 
子 67 — 30.8 ars bir 
15.4 43.0 38.5 12.5 
0 | 2.0 | 800 
直 25.0 | 12.0 20.0 
5p it 14.3 100.0 27.1 pr 18.2 
a, BR 50.0 43.0 | 25.0 54.3 
BE 25.0 22.2 21.4 


80.0 26 腸 , 子宮 (30.8 94) の 
75 25.09, 胃癌 は 14.3% 

TIS ORB BRS UZ TER SR SL. Zire 
第 23 表 に 掲 け た る 諸家 の 統計 に 比較 する に 同様 の 結果 な り . ARE 
BARS > 鎖骨 上 は 鈴木 氏 の 12 を 最高 ミ し 他 は 何れ も 10 以下 


第 23 表 
# B ae | 田 中 | 鈴 木 | 本 田 | POSCHARISSKY 
fh 48.176 | 62-72 | 67.8 
後 腹 2.6 | 38.29 | | 
無 管 周 園 | 13.6 | 10.8 
mM 16.5 | 39.38 
rf MF 7.4 | 36.19 2 
| | Hit ba 
6.2 13.33 


i 

> 

‘ 

| 

| 

s 
| 
5 


WL | 4.9 | 12.38 | 7.10 | = 
3.7 4.76 | 2.96 

「 終 ba BE 1.2 — | 5.92 7:8 
1.2 | 4.76 | 2.37 | _ 


47.15 CHR し 年 齢 の 若き O. 
3.7 96, 2.5 0. POSCHARISSKY 氏 の 統計 に 
KASAM BIS 3.2 26, 1.6% 750. 

BASH AKT EGENOLF 71.4 % は 局所 
11 HI (5.4%) O. FAO ABB 
& ARE SO. ER, の 引用 する 所 よれ ば 悪性 
TSE UT FRAENKEL u. FISCHER-DEFOY 
26—28 % (2.2 SCHMORL LF L 
TR ED CRE SO SHEIK 6 
の 増加 を 見 る べし ミ 云 ふ . BH, 佐藤 雨 氏 は 61 例 の 癌 腫 に 5 Pil (8.19 %) の 
HBO. 同氏 等 の 引用 に よれ ば 冶 腫 の 骨 輔 移 は LEUZINGER 氏 に よ 
AULT 20—25 26, FE 14 96, 2.3 一 8.5 % に し て RECKLING- 
HAUSEN 氏 は 掘 護 腺 癌 に 特に 多 し ミ い ひ KAUFMANN KEN 66 95 
に 見 る ミ 云 ふ SCHMORL 氏 は に も 多 し ミ ふ ROME IE 
Be & (28.6%), AMD 25.0 れ に ぐ . 


第 三 章 N 腫 


肉腫 は 悪性 腫瘍 の 内 腫 に いで 多く ET. Flt 1760 BOs 24 
例 の 肉腫 を 見 た 1.4 占め 悪性 腫瘍 の 10.0 % を 占 . 


‘ 
= 
22 
ay ES! 
; 
、 
3 


23 
EGENOLF 氏 KARO 1.7%, Harms 1.2%, Buz 
2.04 76 SH ED 1—2 % の 割 に 出現 する も の > 如 
L. 
—, OBR 
24 例 中 , 4 UTK UBT 50 比 な り . 第 24 表 に 
余 は 諸家 の 統計 の 結果 を あぁ あけ た る が 之 れ に より て て 見 る も 何れ も 女子 よめ 男子 


第 24 表 肉腫 と 性 の 係 に 多 し . SCHAMONI の は 外 
標本 な る が 同氏 の 例 に IB 
EGENOLF 18 6 FONE LIES 
Harms 26 10 =. 
Schamon | 7° 6 OD 
Buz 70 45 分 布 は 第 25 ROM し . 之 れ を グラ フ に 
10 | く 時 は 第 1 の 如く 81 一 40 51 
MACHE 198.9 | 100 —60 歳 の 間 に 二 つの TAR ER. BH 


は 一 40 KOHLE BHO 37.5 


第 25 表 Ait 
21-30 | 31—40 | 41-50 | 51—60 | 61—70 | & it 


| 1—20 


3 3 6 1 4 . 3 20=83 .3% 


1 3 4=16.7% 


3=12.2%| 4=16.8%| 9=37.5%| 1=4.2% | 4=16.8%| 3=12.2% 24 


+o | > 


%re SU. 最低 年 齢 は 3 歳 の 腎臓 に 生 ぜ ぁ る 肉腫 な り . 諸 家 の 統 計 を 見 る に 何れ 
も 癌 腫 の 場合 の 如く 年 齢 に よる 規則 正しき 分 布 を 示さ ず . Bilz 氏 ” は 男子 
は 41—50 歳 , 女子 は 31 一 40 EB <, SCHAMONI 氏 50— 
59 歳 , 女子 は 40 一 49 歳 に 最も 多き も 男子 に あり て は 人 告 !0 一 19 歳 の 間 に 一 つ 
OURS SRS. HaRMs Ko の 統計 に ょ れ ば 36 例 の 肉腫 中 51 一 60, 

61 一 70 歳 に 各々 8 Bl, 71 一 80 歳 に 7 例 あ り . EGENOLF 氏 "は 男子 に あお あり て 
は 0 一 2, 11—15, 41 一 45, 61 一 65 MOD EFS 10 


- 
des 
| 
{ 
| 
| | | | Bi 
| 
| 
. 
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DTRR PEC DAL, 女子 は 21 一 25, 46 一 50 EL 
10 PERK 41—50 歳 を 中 心 ミ し て へ 減少 
す ミ いふ . 面 し て 同氏 は ,, Beim Carcinom liegt die Gefährdungsbreite 
zwischen 30 und 80, das jugendliche Alter so gut wie vollig verscho- 
nend, beim Sarcom jedoch dehnt sie sich fast über die ganze Lebenszeit 
aus und zeigt keinerlei Scheu, das Kinder-, ja sogar das Säuglingsalter 
zu befallen.” 60 歳 或 
は それ 以上 まで か な り 濃 厚 に 分 布 す ミ い ふ 意 見 に 一 致す . 
=. BRE, 

%, 9%, 皮膚 8.1 K? 115 HOR 
ete Lic 27, 17, 14, AS, 7, PO, 皮 
W4, 肺 臓 4 等 な ぁ を 見 た り , 余 の 24 例 の 内 最も 多き WRT ASAR 7 例 
(内 2 ASME S B) (UT KARA 3 Bl, 項 部 2 例 , 腸 間 , 
FS, WH, 下 部 リン キザ ルコ マト ー 

肉腫 24 26 ROM し . 2G SD EOMD 1 例 な 


第 26 表 A DO B 
| = | m | | | 9% 


65.2 | 13.0 | ag! 43 
肺 26.1 | FL BR 8.7 4.3 


8.7 43 
8.7 4.3 


43 


| 


= 

= 

© 

= 

| 
sim 


a 

€ 
"he 

. 


y. 159 (65.2 %) ee S L. TE 
BR < HED. THES | 
1 例 な り . BILZ KR? の 
こ 開 する 統計 を 見 る に 115 例 中 42 例 は 洲 巴 腺 , 49 例 は ERA Ae HEL, 臓 
23 Bl, 肝臓 22 Pl, 骨 13 例 等 が 最も 多 し . 

の 例 の 肉腫 の 組織 的 構造 は の し . 形 細胞 肉腫 巴 肉腫 4 
RN ANE 3, 混合 細胞 性 及び 巨 態 細 胞 性 肉腫 各々 1 例 な りき . 第 27 表 
は 廊 獣 に 見 られ た る ぁ る 肉腫 の 種類 な り . 之 と より て 見 る に 洲 巴 肉腫 , BR 
胞 及び 細胞 肉腫 等 が 最も 多く 現 す . 

第 27 表 肉腫 の 種類 


Buz 38 6 | 30 5 | 14 | 1 | 4 | 8 | 6 
Scuamont 30.0%| — | — | — de. 4% 6.9% 12.02 ou. 476) 8.574 
| Harms | | | 


第 四 章 その 他 の 悪性 腫瘍 


癌 腫 及び 肉腫 以外 の 悪性 腫瘍 ミ し て 余 は 6 例 の ヒ ペ ル チキ フロ ー ム , 38 例 の 
内 被 細胞 腫 , 各 2 例 の 質 腫 及び 悪性 膜 上 腫 , 各 1 POD 
形 腫 を 得 た り . 

ヒ ペ ル チ フ ロー ム は 6 例 の 内 3 例 は 癌 腫 に 合併 し て 生 ぜ る も の な のめり. SER 
は 何れ も 40 BO RUTH 5 例 , 女子 1 例 . 原 長 位置 は 左側 及び 右側 腎 
臓 各 々 3 例 な り 。 有 HARMs FR "9 は 3162 Bi の RB 9 例 の ヒ ペ ル キチ フ ロー 
ム を 見 た . 何れ も 年 齢 は 40 歳 以上 , 男子 女子 に し て 原 置 は 左側 
5 例 , 右側 腎臓 4 例 な りき . SB 2 例 , 肺 職 , 


ER 
ap 
25 = 
AB 
— 
f 


26 


その 他 の 悪性 腫瘍 は 
1). 
腺 , 
・ 28 UT BRE RR 
4), ABATE: 26 歳 の 女子 , 
5). 22 ROWS, 
7), : 28 REDE TI 肺 臓 , 大 及び 十二指腸 に 
v. 
8). AE AES 57 歳 の 女子 , HER 


第 五 章 悪性 腫瘍 の 合併 


悪性 腫瘍 が 他 の は 良性 腫瘍 ミ 合 AL SCHEN 
合併 し て 現れ る は に よ つ て 多少 の 差 あ り 0. MALJATZKAJA 
氏 の 引用 せる 所 に よれ ば 次 の 如き 敷 字 が 報告 され た り . ( 冶 腫 に 合併 し て 
現 は れ た 性 腫瘍 の の 線 に す る 比 ) 


BARLETT 0.2% BRANDT 0.52% 
REICHELMANN 0.28 % SPRANGE 1,44% 
REDLICH 0.3% SCHABAD U. GORIAINOWA 1.46% 
JUNGHANNS 0.45 % MULLER 1.59% 


HANSEMANN 0.5 % 
CHAJUTIN 0.08—0.67 SEA. MÜLLER, 


* 
| 
F 
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12d) 女子 に あり て は 生殖 が 第 一 に な る さい . SCHA- 
BAD ROS ARIS SEH. fy MALJATZKAJA 
IRA 1% KO SCHABAD u. 
は 肝 職 , S (117%), 口腔 , 喉頭 
は 特に 少し . Rts LRH, 子宮 は この 中 間 に 位 し 9.1 を 示す. fa 
同氏 等 は 10 年 間 に 互 6652 EEE 
~ DYESS 110 Hi, 全 悪性 腫瘍 の EEK な こ ミ を 見 た . この 内 
二 つ の 悪性 の 合併 は 16 ANZ LTZOOHERH 11 Hl, ES 

ヒ ペ ル 了 チチ フ ロー ム を 有する も の 2 例 , 肉腫 ミ と ヒマ ペ マルチ フロ ー ム を 有する も の 
1 例 な りき . 次 に HARMS 氏 や は 癌 腫 ミ 良性 腫瘍 ミ の 合併 は 426 PIO Gi 
62 fi (12.2%) に し て ボリ ー プ が 最も 多く 35 Pil, 筋腫 20 Hil, 5 
COW 39 AMIE 乳癌 に は 特に 
良性 腫 場 が 多 し ミ 云 ふ (乳癌 の 26.47 %). PETZOLD 氏 (5. 140 例 の 冶 腫 の 
内 良性 腫瘍 の 合併 せる も の 21 例 を 見 た り . 之 れ に も ボリ ー プ が 第 一 位 を 占 
DIE. 

SER 

(1). PERERA LO DE ENE ミ 合併 せる 例 は 59 例 に し て 悪性 
腫瘍 の 24.7 26, 全 解 の 3.4 eS. 18 Hill (30.5 96) に し 女子 
41 fill (69.5 %) な め . 

Yo, 0.2 kt. 例 に し 女子 1 例 な り . 腫瘍 の 種類 は 
肝臓 冶 ミ ヒ ペ ル チ フ ロー ム , 食道 癌 ミ ヒ ペ ル チ フ ロー ム , HHT exrt7 
ョ ロー ム , 右 肺 の 冶 腫 ミ 左 肺 の 肉腫 な め . 

(5). ES EEE SO 合併 せ る 場合 は 55 例 に し て EEE 
23.0 % Rechts. 15 例 (27.8 96) 40 例 (72.7 %) TK 
し く 多 し . 


. 
Pa 


:28 

(4). SAO SO 合併 せる 例 は 53 例 に て 腫 の 線 
BO 26.0 16 Pi (30.2%), 女子 37 Pi (69.8 %) 780. 

(5). 肉腫 ミ 他 の 良性 又は 悪性 腫瘍 ミ の 合併 は + 例 に し て 肉腫 の 16.7 7% 
な り . 男子 及び 女子 各々 2 例 な め . 

(6). ヒ ペ ル チチ フロ ー ム ミ 他 の 腫 場 ミ の 合併 は 4 例 に て ヒ ベ ペル チ フ ロー ム 
・ の 66.7 Betts. 男子 3 例 , 女子 1 例 な め . 

(7). 時 色 腫 及び 悪性 須 絡 膜 上 皮 腫 ミ 他 の 腫瘍 ミ の 合併 は 各々 1 AED. 

(8). 悪性 腫瘍 が 他 の 腫瘍 を ニ つ 以上 件 へ る ぁゃ も の は 10 PIE UT 悪性 腫瘍 
4.2% Ht. 範子 1 例 に 土 し 女子 9 例 な り . 合併 し て 出現 せる 腫瘍 は 敵 
腫 9 (4 PISA), REEL, ボリ ー プ も 
腺腫 及び 繊維 腫 各 々 1 な り め . 

(9) 悪性 に 合併 し て 出現 せ ぁ 腫瘍 の 種類 は 17(22.7 96), 7 
16 例 (21.3 %), 12 (16.07), 腺腫 9 (12.076), 腫 7 (9.3.76), ih 
綿 腫 4 (5.3 ), 2 (2.7%), 冶 腫 4 (5.3%), ヒ ペ ル フロ ー ム 3 
(4.0%), 肉腫 1 (1.3 

以上 を 通 ぁ に 女子 に あり て は に ける ぁ より 腫瘍 の 合併 する ぁ る こ ミ 
し く 多 し . 悪性 腫瘍 に 件 つて 現れ る 良性 腫瘍 は 喜 腫 最も 多く ボリ ー プ 及び 筋 
腫れ に ぐ . 臓 し て は 女子 生 器 し く 多 く 15 10), 
子 筋腫 12, 子宮 ボリ ー プ 5 , 合計 32 (42.7%) が に 属す これ の 合 
併 が 男子 よめ 女子 に 多き 理由 な らん . 


結 
1, 余 は 本 研究 に 明治 45 年 より 昭和 7 年 9 月 に 至る ぁ 間 , STR 
WY -f 144 Pil (60.3 %) 女子 95 例 (389.7 %) 
3, 204 Hl, BD 11.6 119 Hi (58.8 
%) ke f- 85 Pi (41.2 %) 720. ち 女子 に お け る の 敷 は の それ より 


) 
2 
% 
— 
th 
x 
b= 


%, WKF12.9% 

4 FRO TO 51—60 歳 に 最も 多く 女子 の 腫 は 41— 50 
歳 に 最も 多 し . 即ち 女子 に あり て は 範 子 に 於 る 々 より も 若き 年 齢 に 冶 腫 を 見 る 

BRE L. 

6, MINEN 61.8 26 eB ty. (26.5 %) 

7. 肉腫 は 24 Bil O. 1.4 LE. 女子 より は BS 

8. 65.2 (SURE OF 肺 臓 に 最も 
BL. 

9% 26 Pl, 肉 被 細胞 3 例 
7 2 例 , FRE OF 1 Pil を 得 た 
0. 

10. 性 が 他 の 腫瘍 を る 場合 は 59 PINE O 24.7 9% 
を し む . 二 つ の 悪性 腫 場 が 同時 に 遂 現 せる 場合 は 4 例 に し て EEE 
1.7 む . 
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Experimental Study of the Nutritious Blood 
Vesseis of Sarcoma of Rabbits. 


By 


Dr. K. Hasegawa. 


The First Surgical Clinic of the Nagoya Medical University 
(Head of the Clinic, Prof. Dr. Makoto Saito.) 


The blood vessels within and without a sarcoma dilate and 
lengthen greatly when it begins to grow. So it is quite natural 
that those supplying nutrition to it are generally numerous in 
good development. A sarcoma is generally well-nourished by a 
good supply of blood through these vessels; but as it grows very 
rapidly, if the formation of blood vessels does not keep pace with 
its growth its tissues will gradually degenerate on account of the 
lack of nourishment. The relation between the blood vessels and 
the growth of a sarcoma is, therefore, very intimate. I consider 
that the study of these blood vessels is not only essential from 
the pathological point of view, but also quite important clinically. 
Their study has hitherto been pursued by microscopical examination, 
by which we could see only a limited part ; however, it is necessary 
to see them as a whole. In 1933, Prof. SAITO reported in detail 
the results of his clinical study of the arteriogram of sarcoma in 
vivo, especially those concerning the diagnostic value of the arterio- 


graphy in the case of sarcoma. But he made no report on the 
experimental study of this subject, I have tried, therefore, to find 
out the relation between a sarcoma and the blood vessels arterio- 


a 
WERL 
ane 


graphically by using rabbits. 

KarTo’s stem was selected to induce the sarcoma. The sarcoma- 
cells were transplanted in four parts of different rabbits respec- 
tively, namely, the ear shell, between the ribs, the abdominal wall, 
and the thigh. The figures of the blood vessels were studied at 
each stage of the growing sarcoma by means of arteriography. 

In the case of the ear shell, arteriography was carried out 
first by injecting thorotrast, the opaque substance, into the main 
artery at the base of the ear to see the normal state of the arteries 
of the healthy rabbit. After determining the normal figure of the 
blood vessels in vivo, the sarcoma germ-cell was transplanted to 
the part. The second arteriogram was taken, when the growth 
of the sarcoma attained a certain size. The third one was taken 
when the sarcoma had become large after killing the rabbit for 
the sake of comparative study of the figures of both ears. Thus 
the changes of the blood vessels in proportion to the growth of 
the sarcoma were all recorded in the film. ; 

In the case of the sarcomas between the ribs, in the abdominal 
wall, and on the thigh respectively, the rabbits were all killed for 
taking the arteriogram when the sarcomas had grown to a proper 
size. The opaque substance ‘‘ Umbrathor’’, a preparation of tho- 
rium sol for taking the figure of the mucous membrane of the 
stomach, was used in these cases. I made a comparative study of 
the arteriograms taken both of the diseased parts and of the cor- 
responding healthy sides, in the course of the changes in all twenty 
cases. 

During the growth of a sarcoma the arteries normally distri- 
buted in the region dilate and lengthen till they become primary 
arteries to feed the tumor. At the same time their trunk arteries 
also become dilated and lengthened. The arteries surrounding the 
sarcoma further increase in number, length, and size, in proportion 
to its growth. Then the arteries which have not any direct relation 


with the sarcoma also become somewhat dilated. The arteries 
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which run through the sarcoma become greatly dilated and the 
length also increases in a winding manner. They are very easily 
roentgenographed, even the tiny ones. So the inside as well as 
the outside of the sarcoma is generally very rich in arterial figures. 
The large quantity of blood found in an operation for sarcoma is 
chiefly due to this fact. Sometimes, owing to the growth of the 
tumor, the arteries not only dilate and lengthen, but also change 
their courses, or by the pressure of the tumor they gradually 
disappear. In the latter case they form a collateral system of 
blood circulation and continue to supply blood to the part. The 
veins in the locality also dilate and increase their length, or change 
their course. 

While the sarcoma usually grows very rapidly the development 
of the arteries does not always progress in proportion. The supply 
of blood, therefore, may be then insufficient for some part, where 
the tissue will degenerate as a result. The degeneration of the 
tumor takes place from the centre when blood is supplied from 
all around it, and when blood is supplied from one side, it begins 
to degenerate from the middle part of the side opposite or in the 
centre of the tumor. In these parts no figure of arteries was 
found. 

As for the shape of a sarcoma, at first it is spherical, but as 
it grows the shape varies, extending towards the favorable part, 
that is to say, where the blood is well supplied. There are, of 
course, various causes for the spread and the degeneration of a 
sarcoma, but they are mostly connected with the nutritious condi- 
tion of the locality according to the blood supply. I believe these 
arteriographical findings will be worth while in the diagnosis of 


sarcoma. 


AFD & 
る 認 む . AM LS KY CRB 


* 
= 
weet. 


35 


2). FES ED 肉腫 増大 に 件 は ざ 
鏡 下 に 之 れ を 観察 し て な され た る な た な 以 て 腫瘍 の 一 小 局 部 を 観る に 過ぎ ず .。 故に 一 小 局 
部 の 所 見 の みな ら 腫瘍 全 の 血管 像 に て の 研究 は 病理 上 の みな ら ず 臨 上 
必要 な り , (1933) AIO レ 線 像 に 開 す る 臨 研究 特に 肉腫 診断 
SUT: ETD 動物 験 的 研究 は 未 
AA Mie HRA. AGRO 4 

(Fe LOM BAM LI I NER RI 件 ふ 血 管 の 
且つ 左右 健 患 の 血管 レ 線 像 々 も 比較 研究 せり . 間 部 . 
大 有 等 に 於 て は 苗 移 植 期 の 大 さき に 増大 せる な 待ち て 致死 せしめ 
観察 20 例 に 就 て 研究 せり . 

其 の 中 心 部 た る 主幹 動脈 も FT. CANE CMD 
SKERT. 且つ 肉腫 に 何等 係 な き の 動脈 も SEAT. AAD — 
接 大 延長 する が た め 標 め て 細 小 な る ぁ る も の も 撮影 する に 至る ろ 。 故に 肉腫 内 外 は BIIRII 
む 。 手術 に 際 し て 多量 の 出血 見 る は これ が た め な り . 僧 肉 腫 増 大 に 件 ひび 動脈 は 拓 張 
延長 する の みな ら ず 走行 位置 か 叉 他方 腫瘍 の に より て 狭小 消失 する こ ょ 
J. 狭小 溢 失 さる ゝ も 側 副 血行 の 形成 に より て 血液 は 補給 さる . 

も 動脈 と 同 く 著 し く 大 増長 し 走行 位置 に 至る . 

然 れ 共 肉腫 は 速 に 増大 する か を以て の 拉 新生 増殖 は 基 の 後 こ れ に 件 ふ こ ょ 能 
も DL AWM D Hee OPA 匠 組織 部 は 血管 像 認め ず 

肉腫 の 形態 に 就 て は 最初 は 球形 な る も 増大 する に 従 ひ て 血液 支給 に 最も 都合 よき 方 
ヘ へ 一 層 場 大 する た め 種 々 の 形 か 形成 す . 

故に の 増殖 形成 及び 退行 性 と 色々 の 原因 多少 ある も 主 し て 血管 に よる 
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第 一 章 
BHO BEA RADIA 
第 三 章 WBA, Ee CHT AYAD 肉腫 増大 
第 四 章 DR 
めか た ろ る 場合 の 肉腫 増大 に PER せしめ かたろ 場合 の 肉腫 増大 に 
件 ふ 該 部 血管 の RETO 


第 一 

肉腫 藤 生 す る 時 は 肉腫 及び 其 の 附近 は 著しく 血管 接 張 増 琉 する を 外 製 的 に 
認 む ぁゃ の みな ら ず 賞 際 手術 時 に 際 し て 術 者 は 常に 血管 富 に し て 出血 甚だ し 
き を 認め 叉 組織 検査 に より て も 血管 多き こ ミ が さる, に 肉腫 の 如 
き 性 腫瘍 に て は 血管 が REAL, 増 し て 血管 の な ぁ こ ミ 其 だ 
し . 印 も 腫瘍 組織 は 其 の 増殖 に 際 し て 多量 の 血液 を 要求 し 花 差 保持 の た あめ に 
血管 は 接 大 増 殆 す . 然 ぁ に 避 性 腫瘍 に し て 人 委 速 な る 増大 を 来 し , これ に 向 つ て 
OATES & O ST. 然るに 従来 究 に は 腫 場 
組織 を な し 微 鏡 下 に 検索 LH SIE ES 
腫瘍 細胞 ミ の 位置 的 開 係 に 就 て 記載 さ 々 . この 研究 は Borst (1902) 其 の 他 の 
人 に より て 報告 さる . LIS — 
小 局 部 に 過ぎ ず . 然 れ 共 こ の 一 小 局 部 の 検査 部 は 該 腫瘍 全 組 織 が 長 経過 中 同 
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9) FREUND (1904) 氏 に ょ つて な され た る 所 UT 氏 は 正常 及び 病 的 子宮 に 
血管 吐 入 を 試み 5 MO TEHEZER TO. 此 れ 腫 場 血管 の 研究 に 血管 内 注 
入 法 を 應 用 せる も の ぇ 中 矢 な り ミ す . HOR JOHN A. SAMPSON (1912) は 
100 例 の 子宮 に 血管 線 撮影 血管 内 に 注入 し て 線 撮影 し 血 
管 像 の 観察 を 行 へ 0 の . 此 れ 腫 場 血管 レ 線 的 研究 の 初め みな 0. E. Monic (1917) 
レ 線 像 を 撮影 し の 診断 を な せり . (1929) は 脳腫瘍 
血管 レ 線 撮影 を 行 ひ 其 の 後 種 々 血管 レ 線 撮影 剤 を 改良 し (1930) 脳腫瘍 忠 骨 部 

其 の 後 REYNALD DOs SonTos, A. C. Lawas et J. P. CoLpAs (1931) 

第 3 , IK ABl. 

等 に 分 解 し て 精細 に 園 解 的 解剖 を 行 は れ た り . ED ERDIKLING BBCI 
Bl, TVR O, 第 2 は 腫瘍 其 の も の に ょ る 礎 迫 の た め に 走向 及び 位置 
WEES. WNT LS HER し 其 の 太 
を 増加 す . AD SD 
TEEN SS. 故 
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て 多量 の 出血 あぁ こ ミ は 血管 & 0 TAN 5 EAA S 

基く の 如く 腫瘍 の 血管 に 就 て は 前 詞 J. A. SAMPSON (1912) 氏 に より て の 
筋腫 に 於 ける 詳細 な る ぁ る 研究 記載 ゎ あり . 
あぁ る の みな り . 然 れ 共 肉 腫 血 管 に 就 て の レ 線 像 匂 化 の 動物 筑 験 は 未だ 其 の 報 
動物 に て は 同一 動物 の 肉腫 育 の 各 期 に 渉 り て 血管 線 
や な し 血管 の 匂 化 を 追及 する こ ミ か を 得 . 或 は 異な る 動物 に 於 て 同一 個所 に 
肉腫 を 移植 し 其 の 各 期 に け る 血管 の 追及 する 便利 あり . 故に 余 は 

に 肉腫 血管 の 管 験 的 研究 に 著 手 せ 0. 

第 二 章 RRALRURBHE 
BS 2000 3000 位 の も の を 使用 し これ に 
肉腫 を 移植 し , 移植 肉腫 の 増大 する に 従 ひ て 血管 の 細 化 する 区 態 か 追及 せ 0. 
移植 部 位 ミ CCS WERE 4 > 

fr TAN RIS これ 等 一 切 の 置 は 

移植 後 は 該 に 「 コ ヂ ー ム 塗り 放置 す . 

目的 の 大 さ に 増大 する 時 は 絞殺 致死 せ し め ゅ 血管 撮影 剤 "トロ ョ トラ スト 」 叉 は 
ゥ ンプ プラトー ル 」 を 用 ひ て 血管 の 撮影 を 行 へ り . 印 ち 耳 殻 部 血管 の 撮影 に 
の 際 は 耳 の 中 心 動脈 部 よめ, 耳 同時 の 撮影 の 時 は を 開き 下行 
大 動脈 上 部 を 結 上 行 大 動 り 血 管 レ 線 剤 注入 す . 

動 及び 腹壁 動脈 の 撮影 は より 注入 す . 大 撮影 に は 開腹 し 
下行 大 動 須 血管 レ 線 撮影 注入 す . ゝ に 線 
BEL, 肪 動 撮影 は 胸腔 を 前 正中 線 も 胸骨 に て 切開 し 後 線 に 
ひ て 切開 し , 左右 に 開き て 胸腔 内 容 物 を 除去 し 撮影 せり . 腹壁 は に 
沿 ひ て 胸腔 ミ 共 に 腹 腕 を 開き 胸 , 腹部 共 内 容 物 を 除去 し 胸壁 及び 腹 大 を 容 部 
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終ら ん ミ す る 時 に L 2 AD aS 
た る 後 肉 腫 移植 ACS 10 日 又は 20 > ゝ 
(同様 中 心 動 彡 の 基 亡 部 より 前 同様 トロ トラ スト 」 を 注入 し ) 血 管 レ 線 撮 影 し 
生存 せしめ 其 の 後 叉 敷 日 後 一 層 腫 瘍 の 増大 し 腫瘍 の 退行 角 性 を 起 し 軟化 する 
場合 等 の 血管 像 を 撮影 し 検査 せめ 0. 
三 章 RE 
SAR OFEN 

BRB LD RUM ARI RO Fe & 
これ 等 を レ 線 血管 撮影 O. 

(1), 耳 部 血管 

に 耳 中 心 動脈 (MA) 2 OT SI TE LH 
ひ て 下行 し , & 9 ET A L 
2. この 中 心 の 端 分 岐 部 近 
く の 何れ か の 分 岐 枝 より 上 方 に 1 RHE LHRO RB MHS. この 中 心 
(E) SAAT. 内 方 に 分 岐 す る 枝 
を 内 枝 (1 ) ミ 命 名 す . 内 外 雨 枝 の 中 何れ か よめ 上 方 に 分 岐 す る 枝 を 上 枝 (S) 
ミ 命 名 す -. 
し 起 張 する ぁ を 肉眼 的 に 明らか に 認め 得々 なり. 


4 
a 
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第 1 部 より 左右 に ひ て 
(LV) は 特に 良く LU 


Rep WOT 
ML. 
(MV) ミ 命 名 す . これ SwvAPMKIS 
毛細 管 を 経て 連絡 する ぁ こ ミ は 他 の 
組織 部 に ける ぁ ミ 異な 極 く 
に 連絡 する も の > ゝ > 如 し . 印 ち 血管 
レ 線 撮影 の 際 直 に 撮影 剤 が 小 動 脈 
ょ り 有 に 移行 する BB. 
(2). 
ZRCHTEIH 同様 に 
下行 大 動脈 (AT) KO BOTH 
動 賑 を 出し 第 1 に 位 す る も の は 第 


S------ Ramus superior. SHE OF ME OME ARE 
I.----- Ramus interna. 

E.------ Ramus externa. (RP) ミ 上 肪 間 枝 に 分 る . 上 肪 間 枝 
MV--. Vena media. 

LV----Vena lateralis. O O T 前 間 動 脈 に 


SAMS HA SU. 

52 N ZN 下方 第 
9, 10, 11, 12 

明 上 外 動脈 (ME) ST. 
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AMI----A. mammaria interna. 


Al------ Aa. intercostale. 
AT----- Aorta thoracalis. 
RP. R. posterior. 


(8) ノ (4), 腹壁 に 分 る を 見 る に 第 3 AKO 
(ES) ミ な め 内 外 2 枝 に 分 る こ ミ あの . 
筋 の 後 貫き 下り て 下腹 壁 動 脈 (ED この は 左右 
1855. 
(7), 胸部 に て べ し 1 BORO AROS 
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の 腹壁 皮下 を 下 め 腹壁 に 分 人 . 
( ハ ), 腰椎 動脈 皆 間 動 如く 大 動 須 り 腹筋 及び 腰部 筋 等 に 


MI..-.---- A. mammaria interna. 
ME.---- A. mammaria externa. 
EE.-.--- A. epigastrica externa. 
ES.-.--- A. epigastrica superior. 
i Aa. intercostale XT. 
NE A. renalis epigastrica. 


IL------ A. ileolumbalis. 
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LAS 
ゃ 取る が 皮下 に 存在 AS. 


Aa. perforantes 
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(3), (IL) し 外 上 前 方 に 走り 下方 


表 在 性 下腹 壁 動 脈 は の 


A. iliaca communis. 
TE A. iliaca externa. 

II-------- A. iliaca interna. 

SM A. sacralia media. 

PF. A. profunda femoris. 
FPS.. A. femoralis posterior superior. 
F...-+---- A. femoralis. 

[.-------- A. ischiadica. 

FPM..-.--- A. femoralis posterior media. 
RM..----- Ramus media. 

RP. Ramus posterior. 

FPI. A. femoralis posterior inferior. 
A. saphena. 

FA------- A. femoralis anterior. 

GNS. --- A. genu suprema. 
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EZENK 

FEM 2 (SM) は 甚だ 細く 正中 線上 下方 
BIER ZR TBM (IC) は 分 岐 後 間 も な く 内 (ID 及 外 (TE) Er NRZ 
分 内 腸 骨 動脈 (I) よめ RABI ID CAMS < Ae 

の あり いり. 

第 1, (PF), SL TEAK 
ミ 言 ふ 。 これ を 第 1, 2, 3 BRFLtk(AP;) (AP.) (APs) に 分 つ . 

第 っ , 前 股 動 用 (FA)。、 こ の 動脈 は 外 廻 旋 股 動脈 さ 共 に 共通 幹 より 出 づ . 大 
BO 

第 3, 上 後 股 動脈 (FPS) PL TE DIN < 
KBO KR 

3 1 POR SL KO EL 

第 5, 下 後 股 動 脈 (FPI) は 中 後 股 動 脈 の 下部 に て BAK & 0 ART Ir 
膝 動脈 分 岐 後 間もなく 2 枝 に 
分 る 。 一 つ は 上 方 に 了 一 つ は 前 外 方 に 走る ・ 

6, (SI) は 大 に し て 動 の 中 央 よめ 生 下方 に て 起り 表面 に 
向 ひ 走り 下 通り 足 部 に 及ぶ . 


T OD 
第 1 例 RRP BE 2800 
AINE SE FE レ 線 撮影 法 に より ( 耳 基 廃部 


. 
: 
3 
i 
7 


する 時 レ 線 像 を 撮影 し) EI LE 
D 園 に 示す 如き 部 位 に 肉腫 歯 を 移植 す . 移植 方 法 は 前 記 第 


第 5 AMAL. 


— 1%. 


H 


於 て 述べ た る ミ 同 一 方 法 に 於 て す . 移植 肉腫 は 移植 後 2 週間 に し て 大 人 の 小 
指 頭 大 に 増大 せる ぁ る を以て 再び 前 同様 の 方 法 を 以 て 「 ト ロト ラス ト 」 を 注入 し 生 
US L, BIRO < 2 週間 後に ける 血管 像 の 化 


を 正常 像 A 岡 ミ 比較 し 検査 せめ 0. 


TiS (MA) は 耳 失 端 に 於 て 内 (I), SHE) 


LAS 75200. 


中 心 動脈 (MA) & © THES ROA UC 


第 5 
A 
撮影 し た る 正常 像 な り 


Is] 


I.----- Ramus interna. 
LV---- Vena lateralis. 
MA.---Arteria media. 
MV.----Vena media. LV: 

MA: 


BA 


肉腫 移植 後 14 日 目 生 


Ramus superior. 


Ramus externa. 
Tumor. 
Ramus interna. 


-- Vena lateralis. 
--Arteria media. 
--Vena media. 
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に 目立ち て 大 きも の な し. BRROFHRLRELCKAS し て 多少 腕 曲 し 多く の 
枝 を る 血管 が 淡 き ミ し て 認め ら る . 之 れ は り . BRI HS 
(LV) SARL Ze (MV) ミ 命 名 す . 
RET HS CHD O Le ARO NER (1) (E) は 
Se ARD. 殊 に 外 枝 は 上 枝 (S) 

WK (K) ミ な る を 認 む . ONE (R) RU K 
O PAHS TH CS O A IC) HO, 何れ も A 
枝 條 を 出す 血管 が き 険 影 ミ し て 認め ら る > UT BIS A TIT IE L 
TER AD. 

25 日 を 経て 腫瘍 は S 9 
プラ トー ル 」 を 注入 し 血管 レ 線 撮影 を なす, CHIOML. 

C 間 撮 弦 の 際 に ' ゥ ウン プラ トー ル 」 を 用 ひたる は 血管 像 は 「 ト ロト ラス ト 」 か を 
中 ひたる より め 鮮 明 な る ぁ る た め な り 。 叉 「 ト ロト ラス ト 」 は 静 賑 に 移行 し 易く UT 
SPUR AR Ze HET A L OD AEF 
ウ ンプ ラ ト ー ル 」 を 用 ひ た り . A lal - 
心 動脈 (MA) 及び 内 枝 (1) の 腫 韻 内 に 至る まで の ASILBEIS 同様 A 賠 よ り 
MAO. 然し C 剛 腫瘍 B 賠 増大 せる に 拘ら 5 は 以上 に は 
大 せ ざ る を 認 む . 腫瘍 内 の 主幹 動脈 た る 内 枝 (1) は 一 部 消失 し 認め られ ささ. 
部 より 1 部 は 細く に て 腫瘍 外 に 出 で ん ミ す る よ り は 一 
層 拓 大 し 一 様 の 大 さ を 以 て 内 線 を 通り 耳 殻 基 旗 部 に 向 ふ を 認 む . CRICHT 


第 
Cc D 
A に AYR HE 39 日 目 に 血管 レ A に 肉腫 後 30 


線 撮 影 し た る 像 な り 部 に 少し 皮 生じ た る 外観 撮影 
' し た る 像 な り 


Ramus superior. 
E----- Ramus externa. 
T------ ‘Tumor. 

I------ Ramus interna. 


MA--- Arteria media. 


むる も CHC 7 KO REGKLAE. BSAA 
y. A PAE. 

& CHA 其 の 所 見 の 如 し . 
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第 5 G 
AEA D RABAT 


第 5 ji H 


LU. 叉 腫 場内 の 動静 
ける ぁ 動 の 大 せる 程度 を 
見 に 動脈 (N) Din Std 
SHS CH 
KA UA (M) も 腫瘍 近く よ 
afi 
す . ltr 
LS LT 7S & 
As KH THAI 
ゃ 認 む る ゃ こ ミ を 得 ぁ な り . 

DBI 
氏 の 記せ し 如く 肉腫 固有 の 血 

認 む る に 過ぎ ず . 然 れ 共 こ 
の 新生 血管 は 細 て 毛細 管 の 性 
質 を 有する も の に あら ず . X 
ぁ も の は 動脈 の 血管 層 完 
備 し て 具有 する も の あり ミ 言 
>, 肉腫 内 の 血管 は この 
> ベル ト 氏 の 所 
調 動 脈 の 諸 層 ゃ を 有 し 其 の 他 の 
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BSD 
第 2 例 RRL ME 2300 


第 1 S Ze 線 撮影 法 に より 撮影 し 置 
けり . 6 ARMOR L. 正常 撮影 後 肉腫 苗 を 所 期 の 部 に 移植 す . 移植 後 第 
1 ADS en Three. 移植 後 30 日 目 に し て 腫 場 大 
人 の 示 措 頭 大 に 増大 せる を以て 第 1 例 ミ 同様 中 心 動脈 基 許 部 より 血管 撮影 剤 
トロ トラ スト 」 な 注入 し の 生 管 線 撮影 第 


ME 


第 6 il (第 2 例 ) 
A, A\LRRH ROD 
撮影 し た る 像 な り 


= 
vot 


if 


Ramus superior. 
Ramus interna. 
E------ Ramus externa. 


MA--:- Arteria media. 
MV-- Vena media. 
LV---- Vena lateralis. 


右 耳 毅 の 中 央 より 上 内 側 に 依 
© 肉 枝 動 賑 近く に 示 指 頭 大 の 長 
SER 
外 枝 ミ が 分 岐 す る 部 の 近く に 於 
て 内 枝 よ め 穴 端 に 太 き 1 EDEN 
Wea © UTHTEAL. 
CHAT 腫瘍 内 を 
細 に 検 す る 時 は 中 心 動脈 より 5 
WE, 内 枝 よ り も 5 條 の 
PIR D AH これ 
SOMMERS 
CHE し 得々 ぁ も の な 
れ ご きも この 正常 像 よめ 甚だ も く 


1 
a 
4 
“mi 
¥ 
. 
} 
ie. 
4 


MA.--- 


6 fel (382 
B. BIAHRRI OC 
OT: 


Ramus superior. 
Ramus interna. 
Ramus externa. 


Arteria media. 


MV----Vena media. 


PIP RAP 


Vena lateralis. 


2400 


MAYO. < I 
ts. 

静脈 に 就 て 栓 する ぁ に 一 般 的 に 
Blais A U CHE TE < 
Kt DM td F 
BRIER TH 
を 認 む . BE D 
(G) Mans (SABO (G) に 比 し 
CHA F 2 億 の 太 さ に する 
も の の みな ら ざ 附近 の 静脈 まで 
MATA RB’. 
O APPR IS A 


=n 
wey 


本 例 も 前 2 Bil = RE EO ER LE SEHE TEA 
ORS, 前 例 同 様 肉腫 苗 を 耳 般 所 期 の 部 に 移植 す . 

本 例 も 第 2 例 の 如く 中 間 撮 影 を 行 は ず 腫 場 が 所 期 の 大 さ に 増大 する ぁ る まで 放 
置 す . 30 日 目 腫 場 端 部 の 皮膚 少し く 色 化 皮 に BIL LD 


管 と 線 撮影 を なす. BEOML. 


第 7 園 AB 雨 園 を 比較 し て 検 す る に B 園 に 於 て は 右 耳 の 左側 上 方 に 長 さ 3 
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Pi, BEE 2.0 HOSE. 腫 場 内 の 上 内 側 に 互 り て 内 枝 存 在 す ぁ を 
認 む , 主幹 動 る 内 枝 は に て は A に ける ちよ め 太 く し 腫瘍 を 
O A EO> ML. 然 も B は 左右 の 耳 共に 
撮 せ し た め 右 を 比較 する 時 は 確か に 患 の 動 は 他 耳 の 比 し 
て 主幹 動脈 及び の 動 みな ら すず に 接 せ ざる ぁ 動 まで 軽度 に 
大 せる ぁ こ ミ 明 か に 認め ら ろ る . 

移動 され た る を 認 む , TIME 2 
明か に 6 BHAT 1 條 の 血管 

7 (第 例 ) 枝 (G) MARS eB’. 然し 
+. 

SAL 
を 得 す . 

腫瘍 内 を 仔細 に 検 す る に 主幹 動脈 は 
腫 場 の 上 存在 し 外側 に は 少し く 
AUT HL AKA ERO 
O. これ 等 3 HHoOERD 
WK (= DK UT 


ı) 


I ------Ramus interna. 

E------ Ramus externa. m 上 内 方 耳 の 放線 よ 9 隆起 し て 増大 せ 
LV---- Vena lateralis. AIGA Bot Z 


MA----Arteria media. 
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第 7 fall (第 3 例 ) 
B. B は A 了 に 肉 移植 し 血管 レ 線 提 し た 
る 左右 像 な り 


LV---- Vena lateralis. 
[.----- Ramus interna. 
MA. Arteria media. 
Ramus superior. 
Tumor 


0. 

AS EOD AS Ze LB TE Ze O EO BIL OR 22 SLD 
に , 

ミ の 間 に 生 じ た る 新生 物 は そ 球 し 中 央 部 に 極め て な 
る 軟化 部 (N) HOT O. 其 の 境界 鮮明 に し て 
細胞 に 富む 周 に も 不定 形 を 早 し た る 化 蜜 り 中 央 に 於 て 連絡 す 
る か 見 る な り 。 血管 は 多 艇 存在 し 捧 張 し 大 な る 血管 の 周 園 に 於 て は 一 般 に 軟 
化 の 傾向 少な し . RO te TT 新生 組 
織 は 多 形 細胞 より 成り 結 締 織 の 著 明 な る 増 殆 を 見 す . (第 7 TC) 


Nis 4 \ 3 
Ay 
er; 

| 

1 


HN.------ Haut nekrose. 
CN +... Central nekrose. 
Nekrose. 


本 例 は 前 3 O PERO ARO IER 線 撮影 せ ず , HR 
期 の 部 位 に 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 は 37 S < AIK 
増大 せる を 以 て 致死 せ し め 血 管 撮影 漠 ミ し て 「 ゥ シン プラ トー ル 」 か 注入 し 左右 
耳 を 共に 血管 と 線 撮 

APIS | 家 兎 に 於 ける 左右 健 耳 ミ 患 耳 ミ の 血管 像 を 比較 検 す る に , 左 患 耳 
の 中 心 右 の 健 耳 に 比 し て さ 甚だ し く する を 見 ぁ . 
せる 中 心 太 さ 全長 一 な ら すず. き 部 より は 何れ 
OB BLO, この 枝 條 も 右 の 健 耳 に 比 す れ ば 一 般 に 2 
る を 認 む . AULS 
く 拓 大 せる を 認 む . 腫瘍 を 仔細 に 栓 する に 腫 場内 を 通る 内 枝 血 管 は 腫 場内 通 
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と 線 た る 左右 の 像 な り 


I------+-- Ramus interna. 
TT--..--Tumor. 
MA---.- Arteria media. 
E-------Ramus exteına. 
MV-....- Vena media. 
LV------ Vena lateralis. 


FRB (G) よめ 補給 さる た め 腫 場内 の 血 
EDWAÄTATO. | 
ARIS AREA OFA ET (G) よめ 内 
枝 に 血液 を 補給 する が た め 肉 用 は 血液 の 補給 宜 し き を 得 て 大 な ぁ 割 に 壊 筐 に 

第 5 例 RAL 2460 

本 例 は 第 1,2, 3 PAS RE EOD PEAR LE 
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(第 5 例 ) 


Ramus superior. Ramus superior. 
I------+-- Ramus interna. 
I-------- Ramus interna 
2 2 +... Tumor. 
MA.:---- Arteria media. 
Ramus externa 
LV------ Vena lateralis. Vena media 
Ramus exterra. MA----- Arteria media. 
LV-»....- Vena lateralis. 


Ze 移植 後 腫瘍 が 所 
期 の 大 さ に 増大 する ぁ ま で 放置 す . AKI LK 
) AH 頃 よ め 移 植 内 少し 下方 中 心 動脈 の 中 央 
に 1 つの 移 肉 腫 を 生じ 増大 し 60 日 に 移 肉 は 大 人 示 指 頭 大 = 
な た ぁゃ を以て 再び 中 心 動脈 の 基 部 より 血管 ODD し . 

BEE 2.2 O 0. これ 移植 肉 増大 せる 像 に し て 其 の 
方 約 1.0 HE の 所 に て 大 人 示 指 頭 大 の 腫瘍 像 を 認 む . 
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Beh 3 分 の 1 以下 に 縮小 さる > を 認 む こ 
の 中 心 動脈 が 肉腫 を 出る や 再び し 以前 の 大 ささ な り 移植 肉腫 の 
PIR LWOBI TIMER 外 枝 は 正常 像 の A 
に 比 し て 甚だ 太 し . 叉 内 外 雨 枝 の 分 岐 部 よめ 内 枝 の 位置 は A 園 の 正常 像 に 比 
LCBETE も 内 枝 は 外 枝 の 分 岐 より 上 枝 分 
岐 部 まで 上 方 に 直線 を な す . LID LARP EI AREAL AL TER 
近く を 下方 耳 基 部 に 走れ り . HOM IMEDO 
す . この 肉 枝 の さ は 正常 時 の に 比 し て 著しく す . 
及び 内 枝 は の 外側 部 に 存 し , OD OF 
周 園 は せる 和 毛細管 の 像 を 認 む る も 腫瘍 中 心 部 は 長 相 て 血管 
像 を 認め ず . 

軸 移 肉腫 内 を 見 る に 一 面 に 一 様 に 毛細 管 の 分 居 され 居る を 見 る . この 腫 場 
AK LAE を 認 む . 

SHE, PRO HOM RISA TUS ADS 

の た め 大 な ぁ も の は ん し て 陰影 を 認め . ET 

AS PAY BE TRAE MRO MIS AS 
輔 移 肉 腫 に より て 狭 容 され 充分 に 血液 支給 不能 な れ ざ も 外 枝 より の 補給 の た 
め 大 し 血液 を 分 人 に 支給 する る なり. 
て 容 さぁ ゝ も 前 同様 外 枝 の 末 基 ミ 連 絡 す 動 用 の 大 に ょ り て 
れ 逆行 性 に 血液 を 支給 さる > 750. 


= 
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RE WERT 2 THO ER MMI 2 内 枝 及 び 外 
LO THD ML. BD 1 Mis 
A, B に 比 し て せ ざ は 血管 注入 の 異な ぁゃ め な り . BLAS OSB 
大 せる こ ミ 確 な ぁ は 第 3 例 に より て 明か な り 。 即ち 第 3 例 第 7 園 の A は | + 
ロト ラス ト 」 を 用 ひ た れ 共 B 園 は 「 ウ ゥ ウン プラ トー ル 」 を 用 ひ た り . MCB 
Al UTM SRO, 然し B は 左右 健 及 び 側 共 に 宮 し た る を 以 て こ 
RAE. H2, 4, 5 例 は 何れ も 主幹 動脈 
DPKE 

BFS 3, 5 例 の 如 し . 特に 第 5 例 は 著しく 
走行 , 

CHET, 
び 第 5 AS OM TRAD ML. 閉塞 され 
BT AIBA SHAY. 1 MP 5 HC LING (K) が 形成 
TELS PED SSD LB HAE 
A, 外 枝 の 枝 の 側 副 血行 形成 に より て 内 , SER 


i 
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2, 腫瘍 か 増大 すれ ば 腫瘍 泉 状 動脈 も 接 張 す ぁ が た め 腫 瘍 内 は 腫瘍 外 よ り 
も 一 層 血 管 の 著 明 に 形成 さぁ を 認 . 5 PIR HS 
TROD > な れ 共 に 腫瘍 が 若き BOREL. 1 PIAS 
ORB, 第 5 例 第 9 MBOME ANE LAD ONL. 然し 腫瘍 増大 する 
HAT. 第 5 例 第 9 岡 B の 移植 肉腫 中 心 部 に 見 る が 如 し . 

腫瘍 が 告 一 層 増 大 し て 腫瘍 楽 養 動脈 の 血液 補給 臣 域 以外 の 部 まで も 増大 し 
て 行く 時 に は 其 の 附近 に ある 動 須 が 腫瘍 に 向 つ て 枝 を 出し 在 來 の 腫瘍 簿 状 動 
MORK ぁ に 至る , 1 例 に 於 ける 
DHL. 4 AL TIL 7 ADR BHM 
を 認 む る が 如 し . 

3, 肉腫 が すれ ば 動 び 主 幹 動脈 が さ を する ぁ る の みな 
S DIR OF ミ 同 程度 に は 
KE TR 殊 に 腫瘍 近く か 又は 腫瘍 動 有 連絡 す 
MAF. 等 の 開 係 は 教授 が 人 於 け ぁ 肉腫 に 
TRHUALS > ぇ > 全く 一 致 せ る 所 見 な り . 即ち 

(4)、 瘍 の 状 動 同一 の 枝 に て 主幹 動 分岐 せ ぁゃ 他 の 枝 
1, 第 2, 第 4, 第 5 L HEHE AD 

係 な き 動 脈 も 多少 振 大 する を 認 む . 即ち 第 + 例 第 8 園 に 見 る が 如 し . 

動脈 も 大 する を 認 む . 即ち 第 1 例 第 5 IB, C ROS 7 園 の 如 L. 


ae 
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血行 路 を 生ずる ぁ る こ ミ あり のり. 人 即ち 第 1 例 B, 第 2 例 B、 第 5 例 B に 於 ける ぁ が 如 し. 

腫瘍 に 最も 近く 存する 静 有 が する ぁ こ ミ だ し . 
WHS TAI SDR DML. MAT A 
こ ミ は 各 例 に 於 て 明らか に 認め ら ろ る. 

KO RBS AS LEERE RL TTS 
等 の 増大 を 起す . DN EMGRAKOMESMRMOBLH, WM, 其 の 他 色 々 多少 
する も 主 ミ し て の 最も 良き 部 に て は の 部 0 し . 故に 腫 
第 1, 第 83, 第 4, 第 5 例 に て これ 
FAR. これ 等 に 於 て は 主幹 動 用 9 に 接する 部 に 於 て 腫瘍 は 局部 的 増大 す . 錠 
れ に 反し 主幹 動脈 より く た る 部 に て は の 増大 最も 腫瘍 
基 族 部 は 軟骨 を 有 し 抵抗 異な り 有 且つ 軟骨 は 血管 な きた め 腫 瘍 は 軟骨 部 に は 進 
行 せ ざる こ ミ 第 3 例 組 織 捉 的 所 見 に よめ 明らか な り . 故に 腫瘍 の 増大 する か 
向 を 見 る に 主 ミ し て 血液 の 支給 最も 良き 方 に 増大 する ぁ る が た め 初 ゅ 腫瘍 は 殆 ん 
な ぁ も 時 日 を に 従 ひ て 其 の 形 を す . HS 
主幹 動脈 の 方 向 に 増大 する ぁ を 見 る な り .。 

2 FT. 其 の 日 の 如何 に は ら ざ 
MS PRAM SORT LAT. 第 1 例 は :20 日 頃 よ り 第 3 例 , 第 5 例 は 25 日 
Bird, 第 + 例 は 30 日 頃 よ め 腫 瘍 中 央 表面 は 圭 死 を 開始 する ぁ を 認め た 0. 

RE LISTS 3 例 の 組織 所 見 に よれ ば 増 大 に より 表 在 組 織 及 び 腫 

第 6 例 RAP 2500 


fe 
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APS ACB 7 第 8 肪 間 の 前 胸壁 に 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 15 日 目 に 致死 
3. 其 の 方 法 は 第 一 項 に 示す が 如 し . S10 HH) 


第 10 fal (第 6 例 ) 本 例 第 10 園 を 栓 する 
RAAB 7, BHA iin に 第 7, 第 


に 大 人 小指 頭 大 の NE 
(T) の 陰影 を 認 む . 第 7 
の 
0 腫瘍 内 に 4 條 の 血管 


RRS 
2400R 
本 例 は 第 8 第 9 ADT 


の 前 胸壁 に 2 
Hid. 移植 後 15 AAI 
致死 せ し HENKE 
血管 線 ウ ンプ 
ラ ト ー ル 」 を 注入 し 胸部 
皮膚 及 び 胸 筋 等 を 除去 
し 胸 前後 2 ヶ所 よ 
AI----- Aa. intercostale. 9 正中 線上 に て 左右 2 
RP: -- R. posterior. : 

OV し 血管 


し 太く 陰影 明らか な 


| 
= 
. 
= 
- j 
PR. 
— 
3 
T 
sass 
i 


BC. 左 第 CH ASA O. HS, 第 9 肪 間 の 
AA (T) を 認 む , OME (T) に 向け 第 

第 MRP 2500 H 

本 例 は 前 諸 例 ミ 同 様 法 に て 右 第 8&, 第 9 ROTC ANNE 2 EHS. 移 値 後 
30 LIK KO 血管 線 撮影 『 ウ ンプ トー ル 」 な 注入 し 

る ぁ を 認 む . 右 方 第 TH 第 10 


x . an 
T-------+-Tumor. 
AI------ Aa. intercostale. 
AMI.-----A. mammaria interna. 


第 12 賠 
RRABS, 9 肪 間 部 の 血管 と 線 像 な り 


AI Aa. intercostale. 
AMI----- A. mammaria interna. 


LTEPRKL. 

9 例 RRS 2400 

本 例 は 前 諸 例 ミ 異 な りり 腹膜 に 移 殖 せ し も ゃ の に し て 腹膜 の 肉腫 増大 ミ 共 に 横 
OS LAU EO 「 ゥ ウン プラ ト 
REAL RER OWA BAS レ 線 撮影 を 
な すこ ミ 前 諸 例 の 如 し . (第 13 fF) 
線 像 所 見 , 本 第 13 剛 ゃ 見 る に 右 倒 第 ぅ 5, 第 6 肪 間 背 部 に 1 個 千 同 側 の 第 
7, BS, 第 9 肪 間 及 び 左 第 7 肪 骨 下 線 に 前 壁 肪 軟骨 の 接 績 部 に 何れ も 大 人 
示 指 頭 大 の (T) AU LET 
MRIS Ze これ 等 肪 よ り は 肉腫 に 條 の 動脈 枝 


62 
T.-------Tumor. 
3 
x 


ROM) A 


T------- - Tumor. 
AI------- Aa. intercostale. 
RP------ R. posterior. 
122 B 
N.. - Nekrose. 
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本 肉腫 の 切片 標本 を 作製 し 題 微 鏡 的 組織 検査 を 行 ひ 其 OEL 
に , 新生 組織 は 形 , 形 は か 等 種々 な ぁ る 形態 有する 細胞 よめ 
め な る 増殖 像 を し 1 部 は 筋肉 内 へ を な す 故 に 筋 は 硝子 様 
Ze HS CHD て 新生 組織 は 球 を 時 
認 む 。・ 面 し て 血管 は 大 な る ぁ も の 多 敷 腫瘍 の 遂 線 に 存 す . FERRIS RK HRT. 
結 締 組 殆 ん 認め られ . (第 13 GB) 

第 10 例 RRP HB 2400 I 

本 例 は 前 第 6, 第 7, BASEL TAD 9, 第 10 TR 
腫 を 移 す . 移植 後 15 日 目 に 致死 せしめ 動 り 血 管 線 撮 影 「 ゥ 

プラ トー ル 」 を 注入 し 胸部 皮膚 及び 筋肉 等 を し , に CHR 
第 14 (第 10 ) 


Aa. intercostale. 
RP. R. posterior. 


を 終 に 切開 し 胸腔 内 容 を 除去 し 胸腔 を 左右 に 開き 血管 レ 線 像 か 撮影 す . 第 14 


- 
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A 
| 
Ae 

T Tumor. 


BU. 9 骨 の 近く に 大 人 示 指 頭 大 の 腫 場 像 (T) この 
腫瘍 像 (T) は 第 9 上 に 及び , AGB IES 
TD STE LS O BAKO MI Li 
AMT AR OARS. 

1 SPMAT SILA. 1, H2, H3, 第 例 の 如 し 
大 する に 従 ひ て 2 條 , BESHALHOMEMTCER. 腫瘍 周一 層 増 大 し 
筋 動脈 枝 し に 敷 を 増し 行く な り 第 8 例 第 12 し . 

O. 

O. WARN EAE 1 BORK & 

RAS WB 

#30 HABKL KO > 73 b— wy BIER THE 
を なす. 第 15 OM し . 

線 像 所 見 , 左上 腹壁 動 (ES) は さ 及び 長 さ 其 だ し く 延長 し この 
腫瘍 (T) に 分 する 左上 腹壁 の 動 及び 腫瘍 の 手前 より し 腫瘍 に 
係 せ ざる 動脈 枝 も 著しく 大 する を 見 る 


65 4 
Er) 
Bi. 
e 
pad 
ag 


第 15 (#11) 
RRL レ 線 像 


a 


€ 


ES.------ A. epigastrica superior. 
EE.----- A. epigastrica externa. 
NE... A. renalis epigastrica. 
IL----«- A. ileolumbalis. 
EI.------ A. epigastrica inferior. 
A. ischiadica. 

T-...... Tumor 


(T) に 達する 部 に 於 て 2 條 に 分 岐 し 1 EIS OD 
ぁゃ べき 血管 が 腫瘍 に 入る 部 に て 太 さ 島 に 細く 狭小 され 再び 太く な り て 腫瘍 内 
(BWR FM LO > 失 端 に まで 及ぶ か を 見 る . 下腹 壁 動脈 (ED を 見 る に 左 は 右 
め な り . 上 腹壁 動脈 の 腫瘍 内 上 部 狭小 さる > ER 
な り 腫瘍 側 の 腹壁 動脈 も 健 に 比 す れ ば 長く 延長 LAS BDO. 
第 12 例 家 4 ME 2400 

本 例 は 殆 き 上 正中 線 部 に を 移植 す 移植 方 法 は 前 項 ミ 同 
ー ル 」 を 注入 し に て 右側 を 上 胸 存 部 より 下方 腹部 下端 まで 割り 


4 
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WERT. BIADML. 

血管 レ 線 像 所 見 , APIA SO. LEE 
ERIK O S KO MAT これ は 内 


第 16 fal (第 12 ) 
腹壁 左右 上 腹壁 動脈 間 の 移植 肉腫 血管 レ 線 


A. mammaria interna. 
A. epigastrica superior 
Aa. intercostale XI. 
T:+..... Tumor. 
NE------ A. renalis epigastrica. 
A. epigastrica inferior. 


-++-++A,. ileolumbalis. 


| 
= 
q 
4 A 
F 
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A AIK TH O 726 AFL 

RE (= A(T) HO. この 腫瘍 (T) に 向 つ 
TIE LAR 0 2 HEAT & 0 3 
ARAB. 

本 例 を 教授 の に よめ 明 す る 時 は 左右 上 腹壁 動脈 H, は 主幹 動 
LT N, N は 第 1 UT NI, NI, (5 2 LT 
No は 第 3 SAL Se BAKO. 

13 Pl RBS 2200 

本 例 は 第 12 PS BED ARIK AM 移 
内 容 を 除去 し 左右 に 殆 ん 延 し 血管 レ 線 撮影 あな す . 第 17 
Le 

PAS 2. 丈 に 左側 は 右側 より も 
一 層 太 し . これ は 腫瘍 (TT) TRRS A ゝ た 

の 其 れ に 比 し て 捧 張 甚だ し . 


= 
4 


第 7 (第 13 Pi) 


Ei 


ME------ A. mammaria externa. 
MI.----- A. mammaria interna. 
ES.----- A. epigastrica superior. 
EE A. epigastrica externa. 
T------- Tumor. 

NE.- --- A. renalis epigastrica. 
IL------- A. ileolumbalis. 
EI------- A. epigastrica inferior. 


本 例 O 2 HS N は 第 1 
SEEN UT, NI, Ni, NI。 の 3 條 は 第 2 SEEN O. HI, HI, は 
No, No’ は 第 3 

第 14 例 RRP 2400 

RED ARM SERMER SANS 部 に HIT. 移植 後 50 
トー ル 」 を 注入 し 第 12 , 第 13 PIO HN < TER OF BRE kl © 
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第 18 fal (14 


A. mammaria interna. 

A. epigastrica superior. 
Tumor. 

A. renalis epigastrica. 

A. ileolumbalis. 

A. epigastrica inferior. 


線 像 所 見 , ChAFBAO MGR IT) HO. B 
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上 腹壁 動脈 を 見 る に 内 乳房 動脈 は 左右 太 さ は 殆 ん ご 妖 り な く 同 様 な る も 上 
HDA KO PRES RAD. 叉 上 腹壁 動脈 よめ 
#13, 第 14 例 ミ 同様 な め . 

下腹 動 見 る に 左 は 右 に 比 HG LER 

長 せ る 血管 を 見 る . 即ち 左側 上 腹壁 より は 左 腎 腹壁 動脈 (NE) Ze FE X 
ゅ り は 腰 腸 動脈 UL) 59. 右側 上 腹壁 より は 右上 腹壁 動脈 (ES) , 右側 下腹 壁 
動脈 (EI) 等 其 の 他 左 第 11 OT 

MMO 2, 3 條 曲 走 し て 直接 腫瘍 に 達する ゃ を 見 
2. 
第 15 例 RBL 2200 
SPERMETNUSIBHES As HILL 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 50 日 目 腫 
瘍 は 手 大 ミ な る を 以 て 致死 せしめ 内 動 り 血 管 撮影 ウ ンプ ラ 
トー ル 」 を 注入 し 第 12, 第 13, an AERO AM EO MEERU 
AGRE 腹 腔 内 容 を 除去 し 殆 ん 下 し 血管 レ 線 撮影 を な 
す , ML. 

線 像 所 見 , 腹 中 心 た る 左右 上 下腹 の 中 央 部 に 小 手短 
大 の 腫瘍 像 (T) HO. 腫瘍 の 上 方 より は 4 條 の ARADKD AAD. 中 2 條 は 
左右 上 腹 (ES) に し て 其 の 外 側 に 殆 ん 同様 の 走行 有する 動 須 
y. これ 外 上 動 (EE) な り . この 2 EAL 
(AS BRK LETS RPA OWIBO (El) 


5 
* 


第 19 Bl (第 15 例 ) 


MI.------A. mammaria interna. 
ME .--- A. mammaria externa. 
ES.-----A. epigastrica superior. 
EE----- A. epigastrica externa. 
NE..----A. renalis epigastrica. 
T-.....-Tumor. 

IL------ A. ileolumbalis. 
EI.-----A. epigastrica inferior. 


” 
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KUESCAT. これ 等 6 條 の 動脈 の 外 に 左右 腎 腹 壁 動 脈 (NE) 及び 左右 
腰 腸 動脈 UL) 及 び 外 下腹 動 脈 O CHAK 

O K TR LEO A 3 
RRS ACER. 第 12 例 , 第 13 例 , 第 14 例 , 第 15 例 
に 於 て 見 る 如 し . WS A SHAK ADAG THES 

RP 1 SS に も 拘ら 5 
方 に 流れ 來 0 側 副 血 行 が 新しく 形成 さる ゝ が た め な の . 

第 12, 第 13, 第 14。 第 15 PO) 4 例 に 於 て 見 る が 如く 上 腹壁 動脈 は 其 の 動 
脈 の 中 心 本 幹 た る 内 乳房 動 賑 より 以上 に 接 張 し 大 さ 著 し く 増 加 せ る ぁ を 見 る は 
何れ も 肪 間 動 須 よ り 血 液 が 腫瘍 の か に 和 送ら れ 側 副 血 行 新 し く 形 成せ ら ゃ ゝ に 
よる も の な もり. 

側 副 血 行 新生 せる 動 脈 は 矢 張 り 其 の 太 さ を 増大 する のみ なら 玉 長 さも 増大 
形成 せ ゃ も の は 太 さ を 増大 せる のみ ならす, 長 さ を も 増加 する た め に こ ゝ に 
曲 走 する に 至る . SM 第 15 例 に 見 る が ML. 腫瘍 碁 だ し さく 増 大 し て 該 腫 
瘍 主幹 動脈 の 血液 分 以外 に 増大 する 時 は 附近 の 動脈 が 張 し 延長 
し り 腫瘍 に 直接 補給 し , 第 2 EMT. 第 13, 第 14。 第 
15 例 に 見 る が 如 L. 


; 
1 
Jj | 
| 
| 
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脈 の 方 向 に 増 す る が 如 L. S 時 に は 球 
BKIRÄTNIERAT, QORREROM 1 1 本 な る 時 は 其 の 主幹 動脈 の 方 
向 に 増大 す . 第 11, 第 18 例 に 見 る が 如 し . 第 12 HIOM < MREMMKOMIK 
ある 時 は 主幹 の 長 さ の 方 向 に 増大 す . RO 
は 腫瘍 は 球形 に 増大 す . EDR 14, 第 15 例 に 見 る が 如 し . 

れ 等 肉腫 を 切開 す ぁ に 内 部 は 退行 に 軟化 せり 9.。 COB 
に よる 如く 多少 色々 の 原因 に よる る も 主 ミ し て 肉腫 に て は 増 殆 肥大 する こさ 
な る が た め 敬 養 血管 の 接 張 増大 新生 が 肉腫 増大 に 件 は ざる た め 補 給 す る 血液 
は 腫瘍 の 増 殆 新 生 に 伴 は ず . 腫瘍 中 心 部 は 充分 な ら ざ る た め 柴 差 障 三 の 結果 
退行 に より 軟化 する に . 

第 四 項 AC TOR 

本 項 5 PAIS ARK LD, 腫瘍 増大 に 
部 係 動脈 に て 其 の 化 を 研究 せめ 。 

股 は 2, 3 ET. 

ORK LET. 

KE ME 25008 

HUREN BAT. 移植 後 40 日 目 に 致死 せしめ 下行 大 
動 血 管 「 ウ ンプ ブラ トー ル 」 を 注入 し 血管 レ 線 撮影 を あな す . 第 20 
園 の 如 L. 

内 腸 骨 動 用 (UI) は 左 は 右 に 比 し て 著しく 太く 動 有 (1) は 
左 は 右 に 比 し て 険 影 淡 き も 大 さ は 著しく 大 し . 深 股 動脈 (PF) は 左 は 右 に 比 
LUA SER BEY ES ETOH 2, 第 3, 第 4 枝 (AP:, s, a) は に 
TAS AS 3, 第 4 究 行 枝 に て も 著 し . 前 股 動 (FA) 
は 左 は 右 に 比 し て 軽度 に 太 き を 認 む . 中 後 股 動 脈 (FPM) は 左 は 右 に 比 し て 其 
TELUS KS BL. 下 後 股 動脈 (FPI) LS ASMAL, A 


— 
wes 
5 
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第 20 fl (第 16 例 ) 
レ 線 


IC------ A. iliaca communis. 


IE------ A. iliaca externa. 
SM----- A. sacralia media. 
II.----- A. iliaca interna. 
FA----- A. femoralis anterior. 
F..---- A. femoralis. 
PF----- A. profunda femoris. 


AP----- Aa. perforantes 
FPM: - - A. femoralis posterior media. 


RM---- Ramus media, 
T-- - Tumor 
RP----- Ramus posterior. 
FPI---- A. femoralis posterior inferior. 
S.----- A. saphena. 


ぁゃ を 認 む ( (RP) 等 ) 

本 例 に 於 て 腫瘍 の 主要 な る ミ 見 る べき は RR 3, 
TFT ABER OREE ZU 
UCHR S HBOTRA FRE SL 條 の 淡 き 太 き 血管 像 
を 見 る は 静脈 な り 。 


en. 
| ER eh 
4 ; \ 
| 
| 
a 
| 
4 
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Pl 2800 I 
RARER an < Ze 移植 後 35 日 目 に 致死 
CLD OTOL RIERA L 第 
21 
第 21 Bl (第 17 例 ) 
右 大 の 移植 肉腫 の 血管 レ 線 像 


II--------A. iliaca interna. 

PF------. A. profunda femoris. 
DRS. A. femoralis posterior superior. 
A. ischiadica. 

Aa. perforantes 

A. femoralis. 

Tumor. 

FA------- A. femoralis anterior. 
RPM.:-.:- A. femoralis posterior media. 
Ramus posterior. 

RM.------ Ramus media. 

GNS: .% A. genu suprema. 

FPI------ A. femoralis posterior inferior. 
A. saphena. 


血管 レ 線 像 記 , ACA AS ROSE SCH ED > 
L. OR FAHRT. 


he 

ER 


7 


て 多少 大 き が 如 し . UT AS RUE 3 
増大 せる を 認 む . PRBS UTR VAS. 殊 に 上 行 枝 は 大 
さき 及 び 長 さ は 著しく 捧 大 し 腫瘍 の 後 側 に 分 人 怖 する を 認 む . 

本 例 に 就 て 察 する に 腫瘍 は 大 央 深部 に て 内 動脈 さ 中 後 股 動 の 

第 22 賠 (3 18 fal) 


IC.------ A. iliaca communis. 
II------ A. iliaca interna. 
IE------ A. iliaca externa. 
FA----- A. femoralis anterior. 
I.------ A. ischiadica. 
PF----- A. profunda femoris. 
FA----- A. femoralis anterior. 
F------- A. femoralis. 


AP----- Aa. perforantes. 

GMS- -- A. genu suprema. 

FPM--- A. femoralis posterior media. 

RM---- Ramus media. 

RP----- Ramus posterior. 

FPI---- A. femoralis posterior inferior. 
A. saphena. 


! 
0 
| 
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す ぁ が た め , LATROMAL RU. 

第 18 例 RRS ME 20H 

左側 大 爵 中 央 後部 に 前 例 の 如く 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 40 日 目 致 死 せ し 
あめ, 上 行 大 動 須 よ り 「 ゥ ンプ ブラ トー ル 」 を 注入 し 血管 レ 線 像 を 撮影 す . 第 22 
し . 

血管 と 線 像 所 見 , 内 腸 骨 動脈 は 左右 太 さ 及び 長 さ の 細 化 を 認め ず . BUA 
BHMLS PAL Dn し . 深 股 動脈 は 左 は 右 に 比 し て 太 さ 及び 長 さ 著しく 
増大 せる ぁ を 認 む . 殊 に 左 の 第 3, 4 究 行 枝 は 右側 に 比 し て 増大 する ぁ こ ミ HL 
MS ZC BER O BILL. 中 股 動脈 は 左右 太 
影 を . 

本 例 を 参 察 する ぁゃ に 腫瘍 は 主 ミ し て 深 股 動脈 の 第 8, 第 4 TRS 下 後 股 動 
IR 4TH (RP) Dt Zr 等 の EL 
明か に 認 む 。 

第 19 例 RAP 28008 

左側 大 爵 中 央 部 生 下 後方 部 に 前 例 の 如く 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 35 日 
目 に 致死 せしめ 下行 大 動 須 より 0「 ゥ ンプ ラ ト ー ル 」 を 注入 し 血管 し 線 撮影 を な 
す , 第 23 

左 大 は 中 央 に 大 二 に 肥大 せる 腫瘍 像 を 認 む . 内 
EAT A SCHE ERST. (1) ) は 左 は 右 に 比 し て 太 
3, 長 さ に 於 て 著しく 増大 す ぁ を 認 む . 深 股 動脈 は 左 は 右 に 比 し て 多少 振 大 
せり . 前 股 動 脈 (FA) は 左右 匂 化 を 認め ず . 中 後 股 動 脈 (FPM) は 左 は 右 に 比 
LCS VBKE 下 後 股 動脈 (FPI) は は 右 に 比 し て 著しく . 
殊 に 上 枝 及 び 上 行 枝 の 2 枝 は 著しく 太 さ を 拓 大 し 且つ 長 さ も 増長 し 腫瘍 に 分 
Mit. 


Re. : 
= 


第 23 fal (第 19 例 ) 


wre 


IC------ A. ilaca communis. 


IE------ A. iliaca externa. 

II------ A. iliaca interna. 

SM----- A. sacralia media. 

PF----- A. profunda femoris. 

FPS---- A. femoralis posterior superior. 
AP----- Aa. perforantes. 

F.------- A. femoralis. 

FA----- A. femoralis anterior. 


FPM--- A. femoralis posterior media. 
CMS--- A. genu suprema. 
RM---- Ramus media. 


RP----- Remus posterior. 
FPI---- A. femoralis posterior inferior. 
S A. saphena. 


の 腫瘍 を 柴 養 し 得 ゃ 動脈 は 深 股 動脈 , 中 後 股 動 脈 及び 下 後 股 動 脈 (FPI) の 分 
(0) ABS 2 AS LH 
大 する を 見 る . 

第 20 例 , ME 

左側 太 爵 中 央 部 より 稽 * 下 後方 深部 に 前 例 の 如く 肉腫 苗 を 移植 す . 移植 後 
80 日 目 致 死 せ し ゅ 下行 大 動 須 9 より 「 ゥ ウン ブラ トー ル 」 を 注入 し 血管 レ 線 撮影 を 


RT. 第 24OML. 


Vater tn 


a 
- 
2 
| 
| 
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第 (第 30 例 ) 
家 大 移植 肉腫 血管 


IC...---- A. iliaca communis. 
IE------ A. iliaca externa. 
PF----- A. profunda femoris. 
II------ A. iliaca interna. 
SM----- A. sacralia media. 
[------- A. ischiadica. 
FA----- A. femoralis anterior. 
F.------ A. femoralis. 


GNS.---A. genu suprema. 

FPS---- A. femoralis posterior superior. 
FPM... A. femoralis posterior media. 
RM---- Ramus media. 


RP..---- Ramus posterior. 
FPI.--- A. femoralis posterior inferior. 
A. saphena. 


血管 レ 線 像 所 見 , 内 腸 動 用 左右 大 さ に な きも 動 須 だ は 右 に 
KUTCH: MAT. 深 股 動脈 は 左右 大 さ 及 び 長 さ に 名 化 を 認め ず . 前 股 動 豚 
は 左 は 右 に 比 し て 著しく 太く 且つ 長 し . 中 後 股 動 脈 は 左 は 右 に 比 し て 太 き 長 
き し く 増 大 す . SHU SR 
上 上 行 枝 は 甚だ し く 太 し . 

(FPM) (FPI) の 上 行 枝 は 左 は に 


\ 
GNS 
= 
Ks 
- 
. 
| 
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BRKT. 

中 後 股 動 須 (FPM) DEFEKT SCH TT HES 
FRAMRENK (FPD) は 著しく 太 さ 増大 する を 見 る . 

BD 時 は 深 股 の 枝 第 3, ROP R 
股 動 須 上 行 枝 が 最初 腫瘍 状 有 大 な め 場 増大 に ひ て 太 さ 及び 長 さ を 
増大 す . この 動 須 張 増大 に て 主幹 動 須 る 深 股 動脈 及び 下 後 股 
動脈 が 接 張 増大 す . 第 16, 第 18, 第 19 例 の 如 L. 

3 RUE SEHR L TFT. 
第 17 例 の 如 し . ZAEDAMDFREH TIREMIAEET 2 時 は 中 後 股 動 
第 20 FOAL. 

め ざ る が 如 し . SCH UTHRO ADS SARS 
FEO 即ち 第 16 例 , 第 20 例 下 
後 股 動脈 , 第 18 例 の 深 股 動脈 の 如 し . 

SIE 本 研究 成績 の 括 に 結論 
A 

以上 余 は 余 の 行 ひ た る 次 験 即ち 耳 殻 部 肉腫 移植 例 5 例 , 肪 間 部 肉腫 移植 例 

5 例 , 腹壁 部 肉腫 移植 例 5 例 , 大 腺 部 肉腫 移植 例 5 例 に 就 て 記述 し た ぁ を 以 


・ KO TF. 


(1) 腹壁 部 , 4 ヶ所 の 
TT & Ae UD 2 E > AE 


; 
m 
| 
Fer 
> 
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理 的 に 分 岐 し た る 動 版 が 腫瘍 の 栄 状 動 須 ミ な め 血 管 レ 線 像 上 及び 肉眼 的 に も 
大 する を 認め た り TARO ERM ERS 
植 後生 午 に 於 て 腫瘍 増大 中 に 於 て 敷 度 に 渉 り て 撮影 し た る 血管 像 を 比較 し て 
見 れ ば 明か な り 。 叉 左右 健 側 ミ 患 側 さ を 半 照 的 に 撮影 し た る 動脈 像 を 見 れ ば 
OWED BSD 6 

REM A EO TAS AOA FHS BAK 
し , IMEC CHES. 印 ち 第 
ROA =H 11 T BAD 6 2. 

2. 11 最初 腫瘍 は だ 上 腹壁 動脈 
1 AS ET DAK AAR IS HD LTE 
RO. 然 ぁ に 本 例 ミ 同 部 に 於 て 肉腫 を 移植 し 本 例 以 上 に 腫瘍 が 増大 し 左上 
腹壁 動脈 の 分 以外 に 及ぶ 時 は (即ち 第 13 例 の 如く ) U 
左 外 上 腹壁 動脈 CANNER O PRA Ale 
ET 

2. 第 三 項 第 12 12 PIN, Ni UT 
NI, NI, TFT 3 OA BH 
IK N: DK RET これ は 第 三 項 第 14 HT 
も 認め ら る . OM 2 動脈 の 間 に 生 す る 
時 は 2 つ は 最初 の 肉腫 な 腫瘍 増大 に より て 右上 腹壁 動脈 , AF 
腹壁 動脈 。 左 動脈 。 及び 左下 腹 が 第 2 

第 15 例 の 如く 腫瘍 が 4 つの - 
AES 4 つの 動脈 が 最初 の 腫 場 動 な め 腫 瘍 増大 する に 従 ・ 
腸 腰 動脈 等 が 第 2 , 第 3 S 
2. 和仁 第 一 項 耳 殻 の 例 に て 見 れ ば 第 2 例 , 第 3 例 の 如き は 明か に 内 枝 及 び 外 


: 
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3 の 養 動脈 生 ぜ る ぁ る なり . MG 2 ERDE 1, 
2, 第 3, 第 4 例 に 於 て も 此 の 事 富 が 認め ら ろ る . 

由 項 の 大 に 於 て も 5 例 共 腫瘍 増大 に より 第 2, AS 

(4) 肉腫 生 ミ 同 時 に 腫 場 に 伴 動脈 の 中 心 な る 主幹 
第 一 項 部 の 験 に て 正常 時 の 動脈 肉 腫 移植 後 
の さ 比較 する 時 は 肉腫 後 動脈 が 張 し 居 ぁ る こ ミ を 見 る な り . . 
叉 肉腫 の 長生 せる 耳 毅 ミ 他 側 の 健 耳 ミ の 同 部 位 の 血管 そ を 比較 すれ ば 明か な 
2 LT この 現象 は 他 の 例 
9. SY REP 
FEB K 3 DRL DDH し . E20 例 第 24 T EN I 
DEN SNTIESICH U TI > ICE 
し か ら ざ る こ ミ あり . MA = 17, 第 18 PID 
雨 例 に 於 て 認め ら ゃ る . 即ち 上 腹壁 動 用 が 腫 場 増 大 に より て 著しく 増大 せる に 
上 腹壁 動脈 に 補給 する ぁ る が た め な り の. 

(5) が し く 増 大 し て 主幹 に し て を 及ぼ す 時 は の 
た め 動 脈 は 其 の 走向 及び 位置 を 匂 $ る ぁ る こ ミ あり . 第 一 項 耳 殻 部 の 第 1 例 , 第 
3 例 , 第 5 例 に 見 る が 如 し . 即ち 第 一 項 第 5 例 に よれ ば 腫瘍 朱 状 主幹 動脈 た 
る 内 枝 は 外 枝 の 分 岐 癌 より 上 枝 分 岐 部 まで 上 方 に 直線 を な す .。 LOD bY 
岐 部 よめ 内 枝 は 叉 直線 を な し て 横 に 耳 内 貫 に 向 ひ 内 線 近 くに て 内 線 に 添 ひ て 


a 
> 
Be 
BER, 
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KOR tL ST. 

叉 第 三 項 腹壁 部 に 接種 せる 第 11 ICDL. BL ERDIDNESO 
の た め 位 置 移動 し 得る 時 は 動脈 管 は 狭 ず し て 血液 を 補給 
し 得 も 位置 移動 不能 ミ な 其 の 上 硬く 時 又は 初め よめ 移動 不 
Weed CMIACES. 即ち 第 一 項 耳 殻 部 移植 例 第 1 例 , 第 5 例 , 第 三 項 
腹壁 部 移植 例 第 1 例 に 見 る が 如 し . 

EDD 1 例 に よれ ば 腫瘍 増大 に よめ 主 幹 動 脈 た る 内 枝 は 上 内 
方 に 床 迫 され 移動 し た る ぁ も これ 以上 移動 不可 能 ミ な り た る た め 有 途 に 動脈 管 腔 
し 認め られ ざる ぁゃ に 至れ . 叉 第 一 項 第 5 
中 央 に 存 し 何れ の 方 向 に も 移動 不可 能 に て 叉 腫瘍 硬く 礎 迫 張 き た め 腫 場 中 央 
部 の 中 心 動 脈 は 著しく 狭小 さぁ を 認 む る が 如 し . 

ょ より め 腫 瘍 に 詩 し て 側 副 血行 新生 する が た め な り . 即ち 第 一 項 第 1 例 , 5 Pi 
に 見 る が 如 し . 等 の 場合 に は 動脈 狭小 部 よめ 於 ける 枝 も 良く 
達し 腫瘍 を する ぁ を 認 む . S MT 4 
RO SA ゝ も の ミ は 思 は れず . 其 ぁ 動脈 管 腔 狭小 部 を ば 血液 
(SPEED MEIN T HFS LOS 思 は . 11 例 
の 如き は 動 は 一 部 の た め 狭 小さ れ 居 る に も 拘 5 格 は し 腫瘍 に 
HEBD RAE 75 AD IAA BEN BET 
RL 3 PNA CHE RE 
に 支給 する を 認 む . 価 叉 本 項 第 4 例 及 第 三 項 腹壁 腫 場 例 第 13 例 に 見 る が 
ML. 

(6) FEE TAL SHO A し 同時 に 主幹 
も 張 し 大 さか を 増し 腫瘍 の 増大 ミ 共 に 多量 の を に 供給 然 に 腫 


a 
; 
i 
is 


て は 全く 同一 の 結果 に 到達 

見 る に 腫瘍 増大 ミ 共 に す . In < NE 

Sie, 1 Pi, 2 Hi, 3 
すれ ば 動脈 も 振 大 す . 

( ハ ) 腫瘍 動脈 より 中 心 部 に 於 て 主幹 動 り 分 岐 せ の , 

この 動脈 枝 増 大 ミ 共 に す . 然し 腫瘍 に 接する 方 の 動 が 
も の ょ 0 一 層 接 大 す . 第 一 項 耳 殻 腫 場 第 3 例 , 第 三 項 腹 部 腫瘍 第 13 例 , 第 
POA GS 17 例 に 見 る が 如 し . 

BD ty 3 例 に 見 れ ば A 正常 に て 中 心 動 よ り する 内 側 に 
G ML. BR LRT UE G G 
BE MAT, RED MK O. 然し B に 
ける 動脈 枝 も OUBL AD ML, 

Bit, HAA この 場合 も 腫瘍 に 接近 する 枝 が 
例 に 見 る が 如 し 即ち 第 13 BTA 2 
WK NI, の 末 側 に ある 枝 も せる ぁゃ を 認 む 

(7) 腫 場 動脈 の 主幹 さ 人 異な 所 よめ 分 岐 せ る 他 の 動 腫 
瘍 の 存在 する 附近 に 分 し は 腫瘍 動脈 分 岐 の 附近 に 分 
状 主幹 の 附近 に 分 する 時 は 腫瘍 の 増大 に 伴 ひ て 大 す . この 際 
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屈曲 せ ず . 2 IS 
瘍 第 13, 第 14。 第 15 例 に 於 て 見 ら ゝ な . 

13 例 に 於 て 主幹 動 る 左上 腹壁 動脈 が この 左上 腹壁 動 

し 叉 左 腎 動脈 , 左 動 , 右上 下腹 等 も 腫瘍 増大 に 件 ひ て これ 
等 動脈 直接 腫瘍 に 血液 を 補給 す . 第 15 例 に て は 左右 外 乳房 動 の NE 

(8) A RS SE ERB HS TRAE NED PAGED 
TFT SRBC. T BAD 
レ 線 像 を 見 れ ば 一 層 明 か な り . 

之 れ 肉 腫 喜 生 す れ ば 前 記 の 如く 動脈 接 張 し 血液 を 正常 時 以上 に 補給 する か 

BS TUNE OD KO CTH O. 耳 殻 例 第 1 例 , 第 2 例 に 
見 る が 如 し. 即ち 第 2 AD % (= BRED G 
A FID EU TE NER ALS 


ws 

SE. 3 

i 

3 


に 支給 し 得々 た め 肉 腫 HSC ED & 

短 時 日 に て は 新生 する こ ミ 不可 能 に し て 血管 の 新生 は 肉腫 増大 に 何 記 まで も 
追従 し 得々 ぁゃ も の に あら すず. 人 和 途 に は 血液 を 腫瘍 に 充分 に 支給 する こ ミ 不能 ミ な 
BD. 然るに これ が 血液 補給 を 他 の 血管 に 求め 側 副 血 行 形成 さぁ > 時 は 何等 腫 
Bie 然 5 ざる 時 に あり て は 血液 の 支給 不足 を 腫瘍 

IAD. ZHU RCH TS AMIS MAO 
NEGO AER OD ER ARD TEN RER 
れ に 反 HS TSU A ゝ 可能 性 あり . H 
BS EOS MLA. 

(10) の 軟化 に て は 従 諸家 の に よ ぁ に 腫瘍 増殖 に ひ 血管 
の 増殖 不可 能 ミ な 、 血 液 支給 不足 の た め組 織 起す ミ 同 時 に 腫 場 
内 に 生 す る 一 種 の 毒素 の 作用 に より て 生ずる ぁ も の な り ミ 稀 せ ら る ぁ る . 余 は 腫瘍 


bs 
: 
| 
3 
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を 見 る な り . 

腫瘍 内 組織 の 化 は 血液 支給 最悪 の 部 位 よ り 起 る も の な り ち 
の 肉腫 に 於 て は 腫瘍 外皮 膚 中 央 , 腫 場 中 央 及び 腫瘍 中 央 軟骨 面 に 接する 部 よ 
然し 大 有 部 に 生 す る 腫瘍 に て は 腫瘍 の 中 央 よめ 
HHI FAD. 即ち 腫 場 が 其 の 周 園 何れ の 方 面 よ り も 血液 を 支給 さぁ ベ べき 組織 内 
に 存する が か ため に 腫 内 中 心 部 より 始ま り LEO. 

(11) 腫瘍 の 増大 に 就 て . 

肉腫 毅 生 初期 に て は 腫 場 小 な ぁ が た め 血 液 は 周 園 よ り 充 分 に 球 等 に 支給 る 
の 支給 が 最も 良き へ 腫 場 が 一 層 良 く 増大 する ぁ る た め に 腫瘍 は 球形 の 形 を 失 ひ 
種々 の 形 を 時 する に 至る . 即ち 家 兎 の 耳 殻 に 於 ける 拒 験 の 示す 如く 腫 場 は 中 
心 動脈 , 内 枝 及 び 外 枝 動 版 の 方 向 に 増大 し 外面 中 央 部 及び 深部 は 早く 協 狂 に 
FRAG Ze VE し 外面 中 心 部 及び 深部 より 
球形 に 増大 する も 第 に 不正 形 に 増大 す . 腫瘍 は 大 筋肉 内 に 生 す 
る 時 は 殆 ん ミ さ 球 形 に 周 園 に 増大 する ぁ る を 見 る な り . 其 く 腫瘍 が 球形 を 失 ひ て 一 
方 に 旨 く 増 殆 する 時 は 其 の 方 向 より 血管 が 腫 場 に 泉 養 を 支給 する 時 に 見 る こ 
SSL. 

B 結論 

余 は 家 兎 に 肉腫 を 移植 生 せ し 其 の 状 血管 に て 血管 

1. は 肉腫 を 家 の 耳 部 , 肪 間 部 , 腹壁 , 
家 に 肉腫 す る 時 は 部 に 生理 的 に 分 人 する 動 延長 し 腫瘍 
この 時 に は 腫瘍 動脈 の 中 心 部 た る 主幹 動脈 も 大 延長 
す . MUT 肉腫 一 層 増 大 する に ひ 周 他 の 血管 も し て 第 2, 
第 3 を 形成 し て 血液 を 多量 に 肉腫 に 支給 する に . 腫瘍 に 何等 開 
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場合 に は 血管 は 曲 走 す . FT AD 
細 小 な ぁ 々 も の る も 投影 する に 和 至る. 故に 手術 に 際 し て 多量 の 出血 あぁ 々 は これ が 
た め な の. 

動脈 狭小 , FARTS & RAS  O 6 

3. AME SEAT A RS EL EA LE 
FALER. 

FEN 7S 5 SHB A FS KIA (= 0 
接 部 等 よめ T ALLER. 血管 像 を 認め 
F. 故に 肉腫 の 色々 の 原因 ある も 主 ミ し て 血管 の の 良 に 
わぁ も の ミ 思 す . 

5. 肉腫 増大 する 形 は 最初 は 血液 四方 八 り 下 に 支給 さぁ ゝ た め 
SRA SER Db, 増大 する に 従 ひ て 周 較 組 織 の 抵抗 力 其 の 他 の 原因 も 多少 
係 すれ 主 ミ し て 血液 支給 の 均衡 を く に 至り , KEE 
ACS. 即ち 血液 支給 に 最も 都合 よ き 方 へ 腫瘍 は 一 層 良 く 増 大 する が た め 種 々 
の 形 に 増大 す . 

以上 の 如き 血管 と 線 像 所 見 は 肉腫 の 臣下 診 断 上 重要 な る ぁ る も の ミ 思 改 す 、 

fia} LM (主任 田村 教授 ) 細江 
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性 化 を せ 下 腺 混 合 腫 の 1 例 


(alt 1—2) 
成 一 郎 
Ein Fall von malignos entarteter Mischgeschwulst 
der linken Submaxillarspeicheldriise. 


Von 


Shinichiro Narihiro. 
Pathologisches Institut der kaiserlichen Universitat zu Tokyo. 


(Vorstand: Prof. Dr. M. Nagayo). 
Tafeln I—II 


Der vorliegende Fall betrifft einen 57. jahrigen Mann, bei 
dem vor 13 Jahren zufallig in der linken Submaxillargegend ein 
sperlingeigrosser Tumor auftrat, der innerhalb 3 Jahren die Grösse 
eines Hühnereis erreichte und unveränderlich blieb. Vor 3 Monaten 
vergrösserte er sich plötzlich, mit anderen Worten, entartete 
malignös. 

Die Sektion ergab in der Submaxillargegend einen überfaust- 
grossen, derben, grobhöckerigen Tumor, der nach oben den Zungen- 
grund erreichte, die Mitte des Halses überschritt, den Kehlkopf 
stark verdrängte, nach hinten in den M. sternocleidomastoideus 
infiltrierte und sich nach unten fast bis zur Clavicula verbreitete. 

Histologisch konnte festgestellt werden, dass dieser Tumor 
aus drei Komponenten, d.h. gewöhnlicher Mischgeschwulst, poly- 
morphzelligem Sarkom und echtem Karzinom zusammengesetzt 
war. Der sarkomatöse Teil zeigte nicht das typische Bild, sondern 
liess darin ferner noch kleine Haufen von epithelialen Zellen zer- 
streut erkennen. Diese drei Komponente verhalten sich örtlien 
quantitativ wechselnd, jedoch ist stets zwischen ihnen das Über- 


gansbild vorhanden. Im allgemeinen kann man sagen, dass der 
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rasch gewucherte Tumorteil das sarkomatöse, und der relativ 
langsam gewachsene das carzimatöse Bild zeigt. 

Auf Grund dieses histologischen Befundes kommt der Verf. 
über die Genese dieser Geschwulst zur Ansicht, dass die gewöhnliche 
Mischgeschwulst nach langem Verlaufe plötzlich malignös zu ent- 
arten scheint. (Autoreferat.) 


緒 言 

液 腺 に する 腫瘍 中 の 最も 多き も の は 混合 腫瘍 な り . RORMMMIKSH 
耳 下 嘩 液 腺 に し て 他 の 嘩 液 腺 に する ょ 比較 的 り . 
. 外 に ける 其 の 部 位 に る 統計 的 記 にょ れ ば 嘩 液 腺 の 混合 腫瘍 例 は 
液 腺 混 合 腫 瘍 例 の 約 20 > ML, 

UTHE RRA GO 1 誠 例 を 得 た る な 
HITZE し 次 に 報告 せん と す . 


RE し 20 酒 , 煙草 は 中 等 量 嗜好 す . 

特別 な る 外傷 或 は 炎症 等 の 存在 を 認め ず . 此 腫 瘍 は 無痛 性 硬 固 に し て 表面 下 滑 な りき 
ょ り 後 8 年 の 間 に 該 は 次 第 に 大 に 増大 せる も , 後 10 FAR U 
CLARA SLAG 夫 れ ょ り 5 日 後 同 側 の 第 3 AML 
し , 

15 日 青山 外科 に 入院 す . 

C, 前 方 は 殆ど 正中 線 に 至り 下方 は ょ 


2) 
ER 
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9 月 22 ARB Fire CKO FAR 進入 し 
1 部 は 下 腺 の 下部 に 達 す 血管 輸 , 
ず 依 つっ て 基 の 1 部 分 た 切 取 せ る に 止ま る . 

10 月 5 日 KAK 1 部 は 黄 褐 色 の 
多少 の 言語 障 か 件 ふ . 

10 月 10 日 BRP CRB AY, 

10 月 20 日 上 無道 切開 手術 た 行 ふ . 

10 月 24 日 44355 し 且つ 性 ラッ モル な 聞く . 

ラッ セル も 赤 閉 明 に 存 す . 呼吸 困難 を 訴 ふ . 

10 月 28 日 呼吸 に 心臓 し 午前 5 時 上 に 入る . 

所 見 . 

昭和 7 年 10 月 28 日 190) 

Dy Fe 160 46 

Ret 皮膚 は 黄 褐 色 乾 燥 し , 背部 
に 散在 せり . 皮下 脂肪 組織 は 強く 減退 し , ENT. 

KATHIBFRKOFEFEL, 此 部 の 皮膚 に 腫瘍 の 破 開 は 認め ぐる も ,。 Zen 
部 正中 線 に も 新しき 十字 形 の 無 管 切開 創 存在 せり . 

N S PH) 2 Mod 
EGO te FY. 食道 に き Leukoplakie 7 
ZU. 

EAN し 基 の 上 部 は 接し 下方 
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は 殆ど に 達し 前 方 は 正中 線 り 8 ER 
腺 は 明か に 存在 し, 左 耳 下 腺 は 腫瘍 に 接 す 
腫瘍 表面 は 一 般 に な る 大 粒 り . 周 園 組織 に 増 せ る 如き 像 か 
せる も 局部 腺 は り 腫 大 せ 腫瘍 割 面 は 自 色 乃 至 暗 赤色 を 所 々 に 出血 
散在 す . 此 の 赤 褐色 に 出血 せる 部 は す 腫 瘍 組織 は 粘液 組織 に し て 且 
つ 基 の 結 締 織り 出る 結 締 織 分 に り 分 葉 分 割 さ る 左 内 脈 は 腫瘍 中 
@ OD PELL |= PASE 

心臓 . 350 CHK, 大 動脈 は 基 の 
趣 始 部 に 多少 の 内 層 脂 肪 化 を 認 む . 

肺 臓 . 左右 共に 容積 大 , Bit, 炭 粉 沈 著 可 成 高度 な り 。 左 肺 は 肺 失 部 以外 は 時 
赤色 か を 旦 し 割 を 加 ふ る に 水腫 液 流出 し 所 々 に 加 答 見 性 肺炎 密 散 在 せ り . rt SE 
LY し 波動 示す 部 位 あり . 面 は 一 般 に 血液 に 富 

腹部 . 切開 する に 皮下 脂肪 は 高度 の 減退 示す . 腹膜 下 滑 に し て 風水 無く 臓器 間 に 
異常 の 存在 せ ず . 

肝臓 . 17008. 表面 下 性 に 硬く 外形 常 な り 

150K, SALMA 割 面 血液 に 富み 且つ 所 々 に 出血 せり . 
は 明か に 認め 得る も 濾胞 は 不明 に し て は に て 容 取 し 得 ら 

共に 大 さ , 硬度 , EAL 
上 に 小指 大 の 腫瘍 存在 し 園 , 灰白色 , 
HE CAC KO HEF 

Vi 

骨盤 内 臓器 , 


3. 内 脈 の 腫瘍 性 

4, 高度 の 喉頭 浮腫 . 

9, 

10, ARIED Leukoplakie. 

A. 

腫瘍 は 肉眼 的 に 種々 異 れ る 所 見 を 有する 組織 より 成立 し 一 定 せ ず . ROT 
敷 科 所 より 大 な る 切片 を 作り 種々 染色 方 法 を 併用 し 検索 せり . 腫瘍 組織 は 一 
般 に 其 の 被膜 より 出 づ 有 結 締 織 分 枝 に よめ 分 分 た れ 混 合 腫 像 を 
時 せる 部 位 , 多 形 細胞 肉腫 様 像 を 時 せる 部 位 , 冶 腫 像 を 早 せ る 部 位 等 存在 し 
十 等 の 間 に 出 血 早 せ る 部 位 介 す . BT HS 

a. 混合 腫 場 像 を 呈す る 部 位 . 

慕 通 耳 下 腺 に 見 る 混合 腫瘍 ミ 同 一 像 を 早 す . 

BD 
ぁ も 内 皮 細 様 の 像 を 早 LILO 此 
上 皮 性 細胞 は に より て は 粘液 組織 中 に 島 少 胞 集 園 ミ し て 存在 せる 
部 位 認 あら . 腫瘍 の 周 に て は 等 の 細胞 多 合 し 粘液 は 硝子 様 
組織 の 極め て 少 き 部 位 も 認め ら ゃ る. 細胞 は 比較 的 小 に し て 形 は 多く 紡 鍵 形 に 
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子 形 の 少 細胞 層 を 認 む あり . 稀 に 此 の 1 FOP 
物質 は 分 物 な り ミ 解せ ら ゃ る . FERRELL S 
りな る こさ 

本 例 に 於 て は 格子 は 上 性 細胞 間 に は 殆 さ れず, 
上 性 細胞 一 見 内 皮 性 細胞 見 め れ も 間 質 た 粘液 組織 の 細胞 の 
間 に 何 等 の 開 係 を 認め す . 

混合 腫瘍 に て 認め 得 ら る 角 化 重層 等 は 標本 上 に 
Sat し 得 ざ りき . 

物質 の 存在 を 認 む . 本 例 に 於 て は 軟骨 ・ 骨 或 は 石灰 化 組織 の 存在 は 譜 明 し 得 
ざり りき. 

b. LSI SER. 

場 部 より 多 し . MTF 2 & OMS MTF LILO 
BER PALO AY SIL KD EO SHUG 2. 
Yes KOMEN DAS 原 

病 的 核分裂 は 可 成 存在 す . MUNG ISIE OD 
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は 其 の 壁 結 締 織 存在 し 且つ 屋 其 の 内 皮 細 胞 増殖 然 れき も 内皮 
腫 ミ は 検 鏡像 を 異 に す . 腫瘍 被膜 を 構成 せる 厚 き 有 様 結 締 織 中 に も ゃ 上皮 性 細 
OHO. -ORe Bre 
する も の KOBKMOKS Rs & 2. 

に も 多量 の 脂肪 存在 す . 

c. AMBRE LST SH. 

位 に 認め し も の な り . 此 の 腫瘍 は 病歴 に よれ ば 最も 遅 き 時 期 に 増生 せ し も ゃ の 
に し て 主 に 粘膜 下 の 締 織 中 に に 生長 し 其 の る 粘膜 に 濱 場 を 
作り 深部 の 筋肉 も 多少 れ 腫 瘍 細胞 中 に 小 筋肉 策 の 未だ ぁ を 
ts. 粘膜 の 上 皮 を 作る 細胞 は 核 姓 に 細胞 像 不明 ミ な り 一 様 に 均質 物質 ミ な り め 
深部 に 至る に 従 ひ て 次 第 に 腫 場 細胞 に 移行 せ 0. 腫瘍 を 構成 する 細胞 は 大 さき 
形態 種々 様々 な る も LT, 可 成 多 の 互 細胞 
同 な り . KORARGH RMS THESE, 概して 多量 な ぁ も の 多 し. 
等 の 腫瘍 細胞 は 境界 明 ら す , 格子 維 の 態度 は 肉腫 に 認 む ぁ ミ 
柚 似 の 像 な ぁ も 庶 斑 様 を 早 す る 部 は 多少 趣 を 異 に し 純然 た る 肉腫 ミ は 参 へ ら 
れず . 腫瘍 中 に は 弾力 繊維 極め て 少 草 に て 有 様 結 締 織 も 赤 極 め て 少し . 

他 に 肉腫 部 ミ 粘 液 様 組織 或 は 壌 簿 出 血 部 の 混在 せる 部 位 も 認め ら ゃ る . D> 
る 部 位 に て は 肉腫 細胞 は 大 多 敷 血管 外 し 存在 す . 血管 は 他 部 
O. 稀 に 此 の 中 心 に 存する 血管 の 内 皮 細 胞 を 
認め ざる も の 及 反 詩 に 内 皮 細 胞 の 増 殆 せ る ち も の あり . 比較 的 大 な る 血管 に 於 
て は 血管 結 締 織 よ り 直 接 腫 場 細胞 の 増 殆 せ る 如き 父 も 認め ら る . 叉 血管 を 園 
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続 す る 細胞 集 園 な く 直 に 粘液 組織 に 接する 血管 も 存在 す . ZEOMB AMAR 
は 間 質 た る 粘液 組織 は 中 に 介在 LIM BT. 各々 の 細 
MOK 3 ERIC LC AOR 個々 の 細 
HAUS ER A > (= GEO CMDR 
減少 BT FT. 此 の 部 に 混合 腫瘍 組織 に 認 

ミ 同 様 の 腺 管 様 構造 を 早 す る も の 少 敷 , 集 園 的 或 は 拡 立 了 的 に 存在 し 其 の 管 

部 位 に より 異な ぁ る 像 を 呈す る も の な り . 即 腫 場 の 中 央 部 皮下 に 近 き 部 位 は 混 
NEO 被膜 有 結 締 織 に は 腫 性 細胞 の 性 増 殆 あり . 後方 
構成 さる . 

Aci 巴 性 器官 の 像 は 殆 き 存在 せ ず 1 
部 分 存する の み . BAIA 
Ye S, 比較 的 大 な る 細胞 の 存在 を 認 む . 

左 耳 下 腺 . 組織 ミ は 筋肉 に よめ 明 に 境界 さぁ 腺 中 の 血管 
OME EK OWS 

ZEA 耳 下 腺 に 認め し ミ 同 様 の , ALAR IC PS PRIS 

SPORES. 右 腎 上 極 の 皮質 に 
WSC PEE FES OD © 存在 を 認 
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SH. 0 其 の 表面 は 
AEF BSD 1 ORLA. 此 の 細胞 比較 的 原形 
する 細胞 ミ 極 め て 近似 L O. 
OF THE 2 > 0. 

白血球 等 多 存 す . B LILO KE 
は 肉芽 組織 少し. 

名 を 行 へ る に 口内 スピ ロ ヘ ヘー ター は され ざめ し も 
OTHE 2 

MA 0. 

7:0, 

BR. 

TAG} D Cohnheim の 迷 (Keimtheorie) (= 
SEC BREE O. 然 に Wilms 等 
に れ Ektoderm = Mesoderm 6 SPER ME 
%. GULEKE EO) BIO ET DOME SAME MRO 
eK, 其 の 原 基 組織 に 似 た る 像 を 早 す ミ 云 へ 0. 

混合 腫瘍 を 構成 する 管 損 細胞 の 本 態 に 開 し て は 内 皮 性 細胞 廃 , 上 皮 性 細胞 
に 此 者 の 折 存在 せ し が 現 信 於 て は 上 皮 性 細胞 が 一 般 に 信 ぜ ら 
Fr. 

IE 

HEINEKE は 報告 され し 360 例 の MEET RE 19. 


1722 な りき か. 


= 
2 
| 


101 


本 腫瘍 大 な る の 部 位 は 然 た ら ざ れ ご も 左 耳 下 腺 に 腺 
に 闘 係 な く 且 つ 病 歴 に より 号 下 腺 の 部 位 に 長生 せる ぁ こ ミ 明 か な る 故に , HF 
腺 の 如く 多 な ら ざ る も , LSD CSS STAT 
り ミ 信 ず . 嘩 液 腺 混 合 腫瘍 は 元 來 良性 の 経過 を 取 ぁ も の に し て 本 例 に 於 て も 
10 RS EOI O. 腫瘍 の 1 部 に の 
其 の 悪性 化 を に あたり 1 部 は 悪性 
肉腫 様 に 1 部 は 韻 腫 性 に 腫 大 増 殆 せ る ぁ も の な り . 混合 腫 場 を 生 ぜ し めし 細胞 
其 れ 自 艇 既に 未 分 化 迷 芽 な ぁ が 故に 結 締 質 性 ミ 上 皮 性 ミ を 品 別 し 得 が た く , 

且つ 混合 腫瘍 を 形成 す に あたり て も 上 皮 民 細胞 結 締 質 性 細胞 粘液 組 
織 等 さ の 間 に 直 の 移行 像 を 認め 得 ら ぁゃ. KO OO, 結 
締 質 性 を 多少 ミ も 有する 細胞 の 主 に 増殖 せ し 部 位 に 於 て は 多 形 細胞 肉腫 の 像 
を 早 し , ATS MMOD EHE 
早 す る も の ミ 解 せら RT A Al 
胞 集 団 わ あり て 純然 た る 肉腫 の 像 ミ は 多少 趣 を 異 に せり 冶 腫 像 を 認 む る 部 分 
に 於 て も 愉 も 内 皮 腫 の 如き 部 分 の 混在 せ ぁ を 認 む . 要する に 此 等 は 悪性 化 を 
Ae し 増殖 せる 細胞 原 基 の 同一 な な に より て か ゝ る 所 見 を 有する も の ・ ゝ 如 し . 
腺 管 様 構造 有する 部 位 の 1 MORE & OD 
な らん も 大 部 分 は 新生 せる ぁ も の に し て , 1 SRAMORGLS 
特に 然 り 腫瘍 細胞 の 血管 を 外食 基 し 存在 せ ぁ は 血管 肉腫 内 皮 腫 
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存在 を 認め た る は 注目 に 値 す . PROMS 

本 例 は 57 歳 の 男 性 に 起 れ る 左 顕 下 腺 混合 腫瘍 の 悪性 化 を 来 せ ちる も の な り _ 
BE 10 年 間 は 一 般 混 合 腫 場 ミ 同様 に 良性 ミ れ る も 
LAO. 定型 的 混合 腫 場 像 を BIA 部 分 存在 
し , 之 よ め 悪 性 化 せ る 腫瘍 組織 は 冶 腫 像 を 早 せ る 部 位 ミ 多 形 細胞 肉腫 像 を 示 
す 部 位 ミ 存在 せめ . 

本 例 は 悪性 化 を 起 せ る も , WOMBAT TISHOM FEL LG 
れ , 腫瘍 を 続 せる 周 組織 に の み 性 に 増 殆 を せ も の な り 
FEO O 1 部 腫 に 1 部 多 形 細胞 肉腫 様 に せり. 肉腫 様 
OM & し 上 性 細胞 様 の も の 混 す . B 
す ぁ る に 悪 性 化 を 來 し 増生 を 來 せ る 細胞 原 基 が 未 分 化 の 混合 腫 場 の 細胞 よめ 生 
> BELLE D A. 


1) Acrirociio, Epitheliom d. Submaxillarspeicheldriisen Zent. Bla. f. Chir. 5. 
1926. 2) Ascuorr, Path. Anatomie. 1928. 3) BittrotuH, Beobachtung über 
Geschwulste der Speicheldrüsen. Virch. Arch. Bd. 17, 1859. 4) Borst, Die 
Lehre von den Geschwiilsten. 1902. 5) Borst, Path. Histologie. 1925. 6) 
BOTTNER, Das sezernierende Epitheliom(die sog. Mischgeschwülste) Mund- 
speicheldiiisen. Zieg. Beitr. Bd. 68, 1920. 7) EHRicH, Zur Kenntnis der Spei- 
cheldrisentumoren. Beitr. z. kl. Chir. Bd. 51, 1906. 8) BB: HTRERANEO 
1 25 48, 大 正 13 年 . 9) GULEKE, Über Tumorbil- 
dung in versprengten Parotiskeims Arch. f. k!. Chir. Pd. 81, 1906. 10) 橋本 ; 

下 腺 混 瘍 の 1 例 . 5 AE, 11) 
瘍 の 1 例 . 日 本 器 事 週報 . 1776 BE, 昭和 5 年 . 12) HEINEKE, Die Geschwülste der 
Speicheldriisen. Ergebn. d. Chir. u. Orthop. Bd. 9, 1913. 13) HENKE-LUBARSCH, 
Handbuch der spez. Path. Anatomie u. Histologie. V/2, VI/1. 1925—1927. 14) 

Kaurmann, Lehrbuch d. spez. Path. Anatomie. 1928. 15) KROMPECHER, Über 
den Ausgang u. die Einteilung der Epitheliome der Speichel-u. Schleimdrüsen. 
Zieg. Beitr. Bd. 70, 1922. 16) KROMPECHER, Zur Histogenese u. Morphologie 
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der Mischgeschwülste der Haut sowie der Speichel-und Schleimdrüsen. Zieg. 
Beitr. Bd. 44, 1908. 17) KUTTNER, Die Geschwülste der Submaxillarspeichel- 
drüse. Beitr. z. kl. Chir. Bd. 16, 1896. 18) KUTINER, Mischgeschwiilste, Hand- 
buch der Prakt. Chir. 1921. 19) LoTHEISEN, Über Geschwülste der Glandula 
Submaxillaris. Beitr. z. kl. Chir. Bd. 19, 1897. 20) LöwensacH, Beitrag zur 
Kenntnis der Geschwülste der Submaxillarspeicheldrüsen. Virch. Aıch. Bd. 150, 
1897. 21) Micut, Beitrag zu den Speicheldrüsengeschwülsten. Arch. f. kl. Chir 
Bd. 140, 1926. 22) 中 村 , 小山 ; 頭 下 腺 混合 腫瘍 の 1 例 . HAMIKFIEENK. 24 

4p. 23) ie, TE, 昭和 8 年. 24), 
Paus, Mischgeschwülste des Gesichts Zieg. Beitr. Bd. 70, 1922. 25) RıBBERT 
Geschwulstlehre. 1904. 26) 櫻井 ERROR BT RSS 
雑誌 . 48 48, 4 年. 27) ERROR 2498, 
Hk, 昭和 5 年 . 28) ScHILLING, Beitrag zur Kenntnis der Parotisgeschwiilste. 
Zieg. Beitr. Bd. 68, 1920. 29) Sremnsaus, Über die Mischgeschwülste der 
Mundspeicheldrüsen. Virch. Arch. Bd. 168, 1902. 30) 43H; 

We, 明治 37 年 . 31) Turrtan, Mischtumor der Submaxillarspeicheldriisen. Zent. 
BI. £. Chir. 35, 1926. 32) Wırms, Die Mischgeschwülste. III Heft. 1902. 
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Fig. B. Tumor von links vorn gesehen. 


“a 
gags 
Fig. C. Polymorphzellig-sarkomartiger Teil Fig. D. Karzinomartiger Tumorteil. 
des in Fig. A. dargestellten Tumors. 


lafel I. 
Fig. A. Tumor von hinten gesehen. 
| 
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Fig. E. Cystoadenoma papilliforme der rechten Niere. 


Fig. F. Tumoranteil des typischen Fig. G. Histologisch Kanälchen 
Mischtumorbildes. zeigender Tumorteil. 


. Narihiro, Mischgeschwulst der Submaxillarspeicheldriise. 
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GA-nvarr 
age 年 1 月 16 日 於 ける 
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SID. SHIPS, 7 3 IC IRD 
MANIA S (LPS TEN. 

立案 を 困難 な らし め て ゐる る. BR. 
つて 土 抗 す る 事 が 出来 る . 癌 に 土 し て は 手遅れ さ ミ さ な つて ゐ な い 場 合 に 患部 を 
除去 せん 事 を 試み る 事 が 出来 る の み で ある . 然 も 外 か らち ぢ か に 見 える 部 分 以 
外 は 何事 も 知ら すず に すま LTHA. 

それ 故に に す る 先 づ 其 の 原因 の 探求 に 捧げ られ ね ば ならない. 
併 し 人 定 ら 現在 可能 な る 唯一 の 治療 法 は 患部 の 早期 の 除去 に 存する ぁ る の み で ある ぁ る 
事 を 思 へ ば 診断 方 法 を 完成 し 叉 活 潤 な る ぁ る 宣 億 に 依り 有 炒 な る 手 党 が 可能 な る 
様 に この 初期 を 公 な けれ ば な ら な い . RIE (LEE 
験 的 方 法 に よ つ て 現在 の 治療 法 を 改 立 すべ く 努 力 す る よめ り 外 仕 か が な い . IK 
我 は 多く の 病 握 は 病因 が 不明 で も 完全 に 手 管 出来 た 事 を 忘れ て は な ら な い . 
例 へ ば LAVERAN 39 7 以前 に も 「 キ = 」 に つ 
治 て た 「 ラリ ヤ 」 が さ う で あぁ ちる ス ピロ ヘー 」 が 知ら じ れ な か つた 
CHS. され ば 現在 の 如き 
HHO MM SRO B= SCH 5 5. 
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(1) 原 因 の 探求 
(2) 診 断 方 法 を 完成 する 事 に よ つ て 診断 を 早く つけ ぁ こ ミ . 
(83) 現在 の 治療 法 を 改良 する ぁ こ ミ . 

借 に 於 て 初頭 以来 創立 され た 諸 施 設 は この 事業 に 
けら れ て 

フラ ンス に 於 けろ 癌 患者 に 封 す る 最初 の 特別 施設 は 1740 年 Reims に 設立 
院 の 設立 に 支出 すべ き 額 25000「 リ ー MO Te. 
事 の み が 問 題 ミ され て ゐ た に 過ぎ な い . 

HS Tid 1791 4B ドル セッ ク ス 病 院 (Middlesex Hospital) 
CHIE HOWARD 及び WHITEBREAD 
の で る. 同 病院 の 設立 者 は 治療 方 
法 を 改善 し 癌 の 原因 壮 に 性 質 の 簡 的 研究 を 企 園 す る 事 を 自己 の 任務 ミ し た 
か ら で あ る る. 然し 各 國 に 於 け ぁ に す る 現在 の 組織 が 開花 する に 
は 猫 ほ 1 AEDES し た . 

西 に て は 前 世紀 VERNEUIL 及び DUPLAY が 「 反 同 (Ligue 
contre le Cancer) を 創立 し た . 併 し 結核 の 場合 ミ 同 様 冶 の 危 陰 が さして さ 
し 迫 つ た も の ミ 思 は れ て ゐ な か つた 事 及 び 一 般 の 人 々 が 無 闘 心 で もつ た 事 に 
KOT, COMPS rich し な い で 了 つ た . 

1906 年 BOUCHARD, DELBET 及び POIRIER D* 
(Association Frangaise pour l'étude du Cancer) を 創立 し た . = この 方 は 先 
の 同 曲 より は 幸運 に 恵まれ た . 癌 を 呈 究 し , それ に 土 し て 開 ふ 方 法 を 探求 す 
ST AM BTIS, 研究 者 に 補助 人 交 附 し , あら 方 法 で 彼 等 
(Bulletin de l'association frangaise pour l'étude du 
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NTan. 

(Ligue Franco-Anglo-Américaine) な る ぁ も の が 設立 され , SRSA HB 
BERNER}, (Ligue francaise contre le Cancer) ミ な つた . これ は 特に 
WL ET AY 1927 “ELI «Index Cancerologier 

年 に BORDEAUX の BERGONIE AMELIE S 
PAUL STRAUSS DY (Centres régionaux de Lutte 
contre le cancer) を 創立 し た 。 

この 中 央 研究 所 は Bergonié の 言 に 偽 れ ば 「 癌 を 治 療 する 工場 」 た ぁ ベ べき 
THOT, Bi, AH, 研究 を 目的 ミ さす る . この 中 央 研究 所 は 同時 に 無料 診 
療 記 中 校 研究 室 を 筑 ね た も の で あつ て 結核 無料 診療 所 が も つ ミ 大 規模 に 行 つ 
て る ゐる に 借 西 を いく つか の 分 そ れ を 受 持 つて ゐる . それ は 
MONTPEL LIER, NANcy, PARIS, STRASBOURG, TOULOUSE) 
PHBL (ANGERS, MARSEILLE, NANTES, REIMS, RENNES) 
ME TO) (BESANCON, CAEN, DION, 
Nimes, ROUEN, TARBES, TOURS) も に も ある . Roussy 教 
授 の 示唆 の 下 に , RM MD F VILLEIBIE に 設立 きれ 1930 年 3 月 
17 (Institut du cancer de la Faculté 
de Médecine de Paris) O WO & 
NCHA. 

1921 4E JEAN VARENNE FILE BROS 
a» (Hospice Paul BROUSSE de 
Dt. Roussy 博士 に つて 管理 
され て る ゐ た . 研究 室 ミ 病 院 ミ の 闘 係 は 特に 癌 の 研究 を 目的 ミ す る ぁ る 全然 別個 の 


組織 の 設立 が 鉄 く 可 か ら ざ る も の で ある ミ 思 は れ た 程 好都合 で あつ た . か さく 
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究 所 を 創立 する 事 を 提議 し た . 彼 は その 和 候 め に 同 研究 所 の 建設 に 必要 な る 干 
1926 年 7 月 10 TER SH AR ACH 9 

7 月 11 日 , CAA HUT 50 
(2 | (Fondation pour le développement de l’ins- 
titut du Cancer de la Faculté de Médecine de Paris) が 設け られ た . 

か ゝ る 意 賠 持つ た 研究 所 2 部 に 分 れ て ゐる . YO, Ab 
は 施療 部 で ある . 

A. 施療 部 は 目下 建築 中 で 工事 中 は ボー ル , ブル ー メ スネ 施療 院 の 巴里 近郊 土 
中 央 研究 所 で 仕事 を し て ゐる の 出来 次 第 この 研究 は 新設 の 
ABENTZIE し て 活動 する 管 で あ 
この 施療 部 は (1) 一般 診察 宝 特殊 診察 室 (2 ) X 線 治 療法 「 ラ ヂ ッ 
宝 (3 ) 外科 治療 (4 ) 放射 線 物 理 測定 宝 (5) 1 個 , 2 個 , 
Ze 150 人 の 患者 を 出来 る 個 の 施療 宝 ( 1) を 
SEG 5. 

REL 

し た 部 屋 が 出来 る で あら うぅ う . も つ ミ 離れ て 事務 局 の 建物 が ぁ あつ て そこ に は 1 
階 に 入院 事務 課 , 5. ED 
MIRRE, 監督 課長 等 が 出来 る で ある . 最後 に 二 棟 は は 研究 所 
他 の 一 つ は に あて られ る で ある . 

科 は 日 既に 出来 上 つて 居り , 1929 年 12 月 1 日 か ら 
2. 落成 式 は 時 の 大 統領 DoUMERGUE 氏 に より 1930 年 3 月 17 ICHRTG 
れ た . 建物 は 上 よ つ て 寄附 され た 土地 に 建て られ て . AIS 


所 長 に 事務 の ある 棟 に 通じ て ゐる ろ . 
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園 形 階段 教室 は 天井 か ら 照明 され 約 100 LEER EN AT DTS DHE 
MOTH HA. BBY 7 9 — ン に 
ょ つて 取 つ て 替 へ る 事 が 出来 る . 教授 は 電話 を 利用 し て 階段 座 府 の 下 に ある 
映 宮 さ 連絡 する 。 この 映 は 消火 用 具 が 備 は つて て 及 
WEARS FED. 
園 形 階段 教室 の 周 園 に 在 つ て それ に 使用 され て ゐる ゃ る 庶 い 廊下 は 各 研 究 室 に 
行く つなが つて ぁ . 


て , 換 よく 清潔 で ある . 

研究 室 は 6 ADD. 各 研究 室 は 一 人 の 大 訓 教 授 の 資格 を 持つ た 教授 に 指導 
され 一 人 の 助手 が を れ に つい て ゐる. 
b 5. 4 教授 の 直 
ÖBERLING KO TERMS T 
Dh. ERDE 5 S REESE SL TU 
TOBLMTEH UCDO. 非常 に 多種 多様 な 各 型 の 動物 に 適し た 特別 の 手 
れ 等 は 直ぐ に 道路 に 向 つ て 開い て ゐる ぁ る 庶 い 内 庭 の 周 園 に 位 し て ゐる か ら 動 物 
の 出入 や 飼料 の 搬入 , 汚物 の 除去 は 包 立 に 研究 記 の 他 の 部 科 を 少し も 妨げ る 
事 な し に 行 は れる . 

大 理 石 の 
も 特に 注意 し て 人 必 ら れ た . 

保存 宝 は 地下 に 在 つ て 北向 き で ある . CS 
常に 1 度 に 保つ 事 が 出来 FE 


a 
| 
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LT SANNIE 教授 1 人 の 指 
BORIS. PET HCAS. この 研究 

ERMA VERNE 教授 の 指導 の 下 に 組織 培養 の 研究 に 従事 し て 
Dd. 

GUY 博士 及び MARSCHAL 女 の 指導 の 下 に 
腫 物 の 中 に 含ま れ て ゐる 細菌 的 要素 を 明か に する 研究 ミ 腫 物 に 土 す る 般 液 の 
反 應 を 明らか に する 研究 に 立ち 向 つ て ゐる 。 

これ ら の の 研究 に 各々 肉眼 及 微 鏡 地下 の 作業 
宝 が 附属 し て ゐる そこ に は 脆 衣 宝 ミ 浴 宝 も 完備 し て 居り 各部 課長 , 助手 , 
外 國 研究 者 が 正午 に は 立ち 所 に 食事 出来 及 食堂 も 備 は つて ゐる ie 
後に 同 研究 所 の 1 研究 室 に 在 つ て 働か ん ミ 和 欲す る 外 國 の 研究 者 用 に あて られ 
た 2 棟 の 部 屋 及 び ア パル トマ ン が 整備 し て ゐる る ・. 

研究 所 は 特別 を 以 て 活動 し て 居る . D6 
で あぁ あつ た の が 現在 400,000 75> CELTER KMAMIL 100, 00077 
ラン 」 を , 保健 大 臣 は i50,000「 フ ラン 」 を 寄附 し た .。 そう いふ わけ で 研究 所 
は 650,000「 フ ラン 」 ミ それ に 各種 の 遺贈 , WR, 寄贈 等 が 加 つ て 來 る も の 

ら 5 年 額 を 支出 し て 居る . 

研究 の 科 活動 は く そこ で は 1930 年 3 月 に 悪性 腫 場 
OD = Strtc. MOK 19224EI Amsterdam で 創立 
KD COB ARD TGS 

« Travaux de l'Institut du Cancer» % 
刊行 し て 居る . 最新 400 Ti BORE, 放 
2. 


‘4 
に 


Justin Goparr 前 保健 大 臣 , 
1933 4p 10 月 25 日 より 30 MIET 
に 開催 て られ た る 第 1 

1933 年 マドリッド 市 第 1 國際 防疫 は 10 月 30 
満了 に り 各 國 に ける 全 防疫 機 開 を 際 する ぁ を以て 和 な り ミ し 次 の 動 
議 可 決 

(1) 

LUAS. 

著 手 する 事 . 

由 つ て マドリ ッ ド 市 第 1 國際 癌 防疫 議 CARDEL 授 は 1933 
年 11 月 20 ESG 各 國 代表 者 より な る ぁ 委員 を 巴里 に 開く 
常設 癌 防疫 國際 事務 局 の 建設 を 目的 ミ す る 者 に 御座 候 . 

右 の 第 に 御座 ば マドリ ッ ド 市 第 1 際 疫 名 た る 

B17 Tilsitt 57 番地 HST 1934 3 228 
(木曜 日 ) に 開催 せら る > 管 に へ も 場合 に より き 日 間 行 は る » 
の ミ 御 承知 被 下 度 候 . 

生 等 目下 國際 も し て 迅速 に 事務 を 行 せしめ 得 べ き 
料 を 準備 中 に 御座 候 . く すれ ば 癌 防疫 國際 び に 常設 防疫 國際 


on 
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2e CHL OD LOGS O HAZ 

1934 年 1 月 18 A rer 
JUSTIN GODART. 
Rm 
方 の 宛名 の 如く に 御座 . 
M. JUSTIN GODART 
9, Quai Votaire, Paris (7°) 
Tel: Littré 04-00, 
Adresse télégraphique: ‘‘ Canligue Paris. ”’ 

FE [MSE yi EK (La Conférence Internationale préparatoire des Repre- 
sentants des Organismes, Associations et Institus Nationaux de Lutte 
Scientifique et Sociale contre le Cancer 4 Paris) — fal 


Argentina 國 Buenos Aires © 2 
(el Instituto de Medicina Experimental) Wig fiz 


1932 年 の 活動 
1, 
無料 診療 所 : 
初診 患者 5, 000 
相 談 44, 289 
a 20, 307 
入院 患者 2, 149 


Röntgen 科 
治療 6, 689 


i 
won 
= 
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Röntgen 診 祭 1, 384 
Radium 治療 科 
Radium 幅 用 929 
外 科 
手 術 375 
Electrocoagulation 443 
食道 鏡 検 査 86 
勝 鏡 検査 26 
直腸 鏡 検 査 91 
臨 検査 室 
Wa 反 白血球 像 1,377 
ROFFO Jx RE 1, 546 
Erythrosin he 8, 357 
尿 検 査 1, 196 
諸 種 検査 790 
病理 組織 検査 1, 816 
2. 


て ゐる ぁ . MOFEO MED ち 原 因 の 研究 ミ 治療 の 研究 に 封 す る 仕事 を し て ゐ 
2. 

書 館 Archivo 

書 館 は 書 の 外 に 175 の 科 雑誌 を ミ つ て . 患者 の Archivo は 
放射 線 等 の 部 門 に 分 類 し て あぁ. 

3. ik 

STORE RM BOA ORG 


a? 
2 
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FTO TPA ( か > ゝ る 検査 が 
1 年 に 550 を 敷 へ た ) . 
看護 婦 の 養成 

種々 の 方 面 に 特殊 的 技能 を 有する AMO BM: 例 へ ば 外科 , 

X 線 科 , 「 ラ ヂ ウ ム 」 科 等 の , AGT OB, Archivo の 作成 等 の 邊 に . 

O Bs 家庭 に 訪問 し て TER 

2» 
RO BAT D 結果 を 入れ た AROSE 


. 


1 46 4 Boletin del Instituto de Medicina 
Experimental に 掲載 する . 
この 雑誌 に は 本 研 究 所 で 完成 し た 仕事 の 掲載 の 外 癌 に 開 す る 最近 の 文 献 の 
15 &. 
る あら ゆ の る 専門 家 に 解放 し て ある . 
(研究 業績 の 一 部 は 抄 勿 に 記載 . 久留 PD) 


‘ 
Mg 
3 
ay) 


Jächymov (Czechoslovak) FAW 4 
肺 臓 癌 の 調査 成績 


Francis Seborovä 
— 7 Wi DATA 
の な り . (ii) 

属 ヾ チェ ッ コ スロ バキ アプ 新聞 紙上 に 所 調 「 ラ ヂ ゥ ム 死 : の 表題 の 下 に ャ ヒモ フ 
鏡山 に 働く た 等 の FED 肺 の 記事 が 掲載 され た . 10 一 15 年 
勤 績 の 後 , 26 一 40 歳 で 死亡 する . この 天 折 ミ HBO 増加 は 「 ラ ヂ デ ウ ゥ ウム 」 の 
分 離 製 出 法 の 作業 の 候 な らむ ミ 逃 べ て ゐる . 其 疑 ひ は 1 元素 が 腫瘍 組織 を 破 
CHA. 併 し 此 は 極 は め て 複雑 な 科 串 的 癌 題 で あぁ. 

ーー ベルグ (Schneeberg) 地方 に 見 られ る HS 同様 な ぁ る も の な らむ ミ 見 ら 
る ゝ に 至 つ た .。 ヤ ャ ヒモ フ は シ 。 ュ ネー ベル ゲ グ の 南 に ある 人口 約 3000 の 町 で 海 
抜 750 米 , 1 年 を 通じ て 温度 低く 大 気 は 常に 温 気 に 富む . 住民 は 煙草 工場 , 
「 ウ ラニ ウム ・ ラ ヂ ウ ム 」 工 場 鏡山 に 働く 者 が 多い . 彼 等 は 代々 同 地 に 定住 
し , 其 間 屋 * 近 親 結婚 が 行 は れ , 夫 は 鏡山 に 勤め 妻 は 煙草 工場 に 働く ミ 云 ふ 
家族 が 普通 で ある . 是 の 如く 住民 の 保健 上 面白 か ら 5 ぬ 條 件 を 備 へ て ゐる . 

1927 4B EE ID YF AV OL 2 名 の 
5 5 1 HIS LogVy 氏 に よめ 性 疾患 に 開 す る 第 4 合議 
) に 於 て 表 きれ た . 7 ERO 


5 
u 
3 
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5 例 を 報告 し た HIRSNTIER 7 KOBE 
研究 が 始め られ , TEE K 
夫 の 球 均 死亡 年 齢 は 42 ETHRUADERDHEN KO 17 年 落 い こ ミ が 明 ら 
か ミ こなつ た . 過去 30 年 間 の ャ ヒモ フ 地 方 の 冶 腫 死亡 率 ミチ ェ ッ コス ロバ キア 
全 國 の それ ミ を 見 る に 19 土 11 で , し か も 最近 10 年 間 に 就 て LAS HKS 
も 全 國 の 冶 腫 死亡 牽 の 増加 の 傾向 が ある ぁ る か ら ヤ ャ ヒモ フ 地 方 の それ の 大 な る か 
RABAT SLID HAS. 1929 年 1 A BKK 323 名 の 健康 診断 が 行 な は れ た 
腺 肥 大 等 で 成績 不良 で あつ た が , 特に 注意 すべ き は 「 レ ント ゲン 」 に よる 診断 
で 肺 門 の Pneumonokoniosis KE) CH O, 肺 臓 
後 の に も 及ぼ 其 は 肺 は 夫 退 職 後 年 に し て 診 
BES CH 1929 年 6 月 退職 夫 83 名 の 健康 診断 が 行 な 
SAU ARDEA SHS DTH 6, 4 名 は 肺結核 , 3 名 は 肺 臓 癌 の 疑 ひ が あ る ミ 
Bt Re 得 た . 1929 年 中 現職 鏡 夫 3 名 , 退職 鐘 夫 4 名 が FRE 附 せ 
られ , 前 者 中 1 名 は 慢性 肺炎 で , 1 名 は 肺 臓 癌 で あり , 後者 4 名 全部 肺 臓 癌 
THO. そし て 癌 は 肺 門 に 起り 肺 葉 , OBEN 進行 性 で あつ た . 1930 年 中 
こ 3 名 の 現職 に 5 名 の 夫 が 死亡 し , 前 者 中 1 名 は 気管 支 明 
し 後者 中 3 AD 確定 し た . 1927 年 よめ 1930 年 に 
至 ぁ 4 年間 の 退職 鏡 夫 死亡 者 は 30 名 に 昇り 人 口 400 (ITH 7.5 の 割合 で , 
即ち 年 に 1000 18 で ある . 者 30 名 中 10 
た . 1929, 1930 の 2 年 間 に 死 記 LIEBE 20 名 で 内 9 名 は 肺 臓 筐 で 45 
FRO 28 70 50 歳 で あつ た . 

MN SEN IK OD THAD 
コバ ルト 」, MR REG 


* 
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\ 
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も の > 中 に も 存在 する . MSO 
ABS SAO CHEER RASS CHAD. 防止 策 ミ 
に 「 マ スク 」 を か けさ せる の で ある が 必 し も 十分 で は な い . RHEE ve 
TCHR ALT AD THRD, 水 は ラ ドン の 吸 
WERDFERSOEDIARAEH, これ また 必 し も 最良 の 方 法 で は な い . 
分 中 の ラド ン の 懸念 され る , 事 の ラド ン 測 定 の 結果 換気 法 は 

1933 年 MASARYK 大 統領 第 8S0 2 WUT 
職業 病 ミ し て 法律 に よめ する こ ミ > KOT. & 
BURSA CHA. 1932 年 専門 家 等 に よる 出来 の 如き 項目 に 
依 つ て 研究 の 歩 を 準 め つ » ある 臣 看 的 に は 定期 的 に 根本 的 な 診断 を す ぁ る こ 
ミ . BY 1932 年 7 月 布 され た 法律 に より 
族 は 賠償 請求 す ぁ こ ミ が 出来 RE Ze 
射 能 を 測り , - > 
され て ゐる ぁゃ. (ht 4) 


Die elektrochirurgische Behandlung 
der Krebskrankheiten 
DEI 


lutte scientifique et sociale contre le cancer 2 


Prof. Dr. Franz Keysser 
(F429, v) 


近代 的 の 意味 に 於 ける 電気 外 科 (Electrochirurgia) な ぁ Mt (hk 1928 ( 或 は 


EV 
3 
. 
EN 
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1927 MS 20 Ampere IK (Elchir- 
apparat) を 外科 的 手術 に 應 用 し た に 初 ま る. 1981 HHS は この HIT 
“Die Elektrochirurgie” な る ぁ 著 に し た が , 
BEE, HAARE MOR 手術 成績 等 を を 
OAS ESTOS. 

S ? は 電流 を Activ の 電極 , 電 
礎 及 び 組 織 に 作用 せ し むる 時 間 等 に 依 つ て 左右 さる ゝ も の で 時 一 な も の で な 

A) Activ LA 8 

I) Electrotomia: ZIEL ORB 
1) Acutomia も 鋭利 に 切る も の , Br 
な 「 メ ス 」 で 切る ゎ る の ミ 屈 別 出来 な い . 
2) Coagulotomia 創 面 が 必 ら る ミ 同 時 に 凝固 電流 に よる 
な 凝固 うく る も の . 
II) Electrocoagulation : 組織 の ャ キト リ (Verkochung). 
用 電流 を 使用 する る. 不動 性 活性 電極 を 使用 する 不 等 性 散 
或 は 形 の すべ り 電極 を 使用 する 性 凝固 

程度 の 火花 を 利用 する も の . 

III) Fluguration: “(i Sideration, Blitzbehandlung, Etincelage 
a tension (HEITZ-BOYER) $ TETHRA. KIEDREIK 10 
—20em に 達する . 

IV) Carbonisation : 淡 化 , Etincelage a l’intensite (HEITZ-BOYER) 
Dehydration (CUSHING), Exsiccation (HENSCHEN) 等 ミ も ft 6% 
2. ZUNRCH LMU KE 使用 する も の で 活性 電極 を 組織 より "> 
—lem 離す だ け で よい . Werk, 乾燥 に より 


€ EN, 
3 
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V) Electrocoria ZU BERD 組織 あな で ぁ Hick 
5, 1mm の 何 分 の 1 ミ 云 ふ 位 の 座間 を 通じ て 微細 の 火花 を 飛ば せる 方 

PERE SEE Elchirapparat は 設計 され て ある が 特に 
HILOCK LTS 

1) 新しき inactiv OPMOTERN. OL BEIDE 
属 を は りつ けた 「 デ デム 」 の 海綿 を 用 ひ た も の で 取扱 便利 で 叉 火傷 の 心配 が な 
Ur. 

2) 3 VERF し 得る 様 に し それ ぞ れ 2 の 取手 を 接 績 せしめ て 
都合 6 個 の 手術 器具 を 取り 附け 得 ら れ 得 ぁ 和 欄 に し 人 告 第 7 の 取手 に 雨 極性 の 電 
LOA. 各 は 夫々 一 定 の 目的 に 使用 し 得 に し て fi 

O) 2 HARD. 

電 で 行 つ た 手術 は 「 ショッ ク の 危 陰 少 い ZS MD 
TAKE RA 2. 出血 の 少 い 事 , 
い 事 , 感染 し た 傷 で る も 自由 に 手術 の 行 は れる 事 等 は 勿論 電 拭 「 メ ス 」 の 特徴 ミ 
する 所 で ある が , その 他 最 も 重要 な 事 は 本 器 の 使用 に よめ り 信 まで inoperabil 
TIN WHE = ROT SD. その 理由 は Coagulation, 
Exsiccation 等 に よめ 腫瘍 を 原形 の CHS し 得 に な め , 
従 つ て 之 ま で 周 園 の 方 か ら の み 手 を つけ て る ゐ た 腫瘍 に 土 し 中 心 部 より 手 を 下 
し 得 ぁ 様 に な つた 事 で あぁ. 

PUR, 直腸 等 の 各 の 電 外科 的 治療 法 に 開 し 


3 


120 


上 の 腫瘍 中 心 部 より の (tumorfugal の 
(SHB SROTH BS) の 可能 に な つた 事 は か > る 冶 腫 等 に 封 す る 手術 適 應 の 範 
BRELTKSITFRAFSLTELB AN CHD. 腫瘍 を 切除 し た 後に は 大 
3 BET OD Fe SZ 手術 に ひき つぶ いて) 
MOBIL LOTHSBLHEE 特に 頭蓋 , 顔面 の 手術 に は 必要 で 
Hd. 

か く て 最も 我々 の 興味 を 引く の は この Electrochirurgia の 完成 に ょ よ つ て 
SRE THA. も 従来 inoperabil SH 
CX BRO 全然 な か つた 87 POLE BINH L 
療法 を 行 ひ 14 例 (17.2 の 5 7 SED 
* 事 で ある . 即ち 電 メ ス 」 が 冶 腫 の 治療 に し 第 S N 
| か ら ざ る も の で ある ミ 云 ふ 甘 者 の 叫 は 聞き の が す 事 が 出来 な い . 

著者 の 手術 成績 を す る 鮮明 な の 病 礎 一 の 値 が ある . 

抄 ) 


Vergleichende Wirkung der Röntgen- und 


Gammastrahlen auf die Krebszelle 


年 Madrid に ける Congres 


de lutte scientifique et sociale contre le cancer 


Prof. Dr. H. HoLTHUSEN, Hamburg, Deutschland 


HED AGRE I AN CXS Radium の 意義 に つい て の 問題 を 解決 
SHOE AD CH DD, 臨 
X 線 より も Radium の 方 が 優れ て ゐる ミ ZEAINTAAL WE FXGO 
方 が 多く 用 ひら れ て ゐる の は 経 湾 的 開 係 ミ 應 用 技術 に よる の で ある. BEL 
Radium を 用 ふる に は 大 きい も の に 均等 の 照射 を 軸 へ られ な い ミ いふ 限界 が 


~ 
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る . T- Radium 32 認め る な 
5 ば X 線 ミ Radium ミ を 異 つ た 必用 の ある 2 つの も の ミ 見 て ゐる た の で ある . 

色々 の 性 質 の 放射 線 の 作用 を 比較 する 時 に は 照射 の 立 骨 時 的 條 件 が 互 獲 す 
DOT それ に よ ょ つて 生じ た 副 條 件 の た あめ に 起 ゃ 結果 に つい て は その 放射 線 
の 性 質 が す こ ミ を 信 で は あま り られ て ゐ な か つた . 
の 過 に よる に す る 作用 を 見 た RITTER EDER 用 
量 作用 の 有 六 響 に つい て は 時 間 的 な 作用 を 靖 へ た も の に よさ く 一 致し て ゐ ぁ る. I 
の 管 験 は 丁度 色々 の 性 質 の X 線 の 生物 皿 的 必用 が 波長 に 開 係 し て ゐる な い ミ い 
ふ こ ミ に 支持 を て ゐる ぁ ミ い は な けれ ば ならない. ミ に か さく, BEAR 
Fe SHARD TC, 立 的 分 布 の 條 件 は 放射 線 の 性 質 ミ 係 の ちあ こ 
ミ は 主張 出来 々 . 所 調 “Grenzstrahlen ” に ょ る 紅 疹 は その 程度 に 於 て 硬 
線 紅 疹 さ は 全く 異 つ て ぁ HL 
て は この 差異 は な く な つて し まる ふ . 

X 線 以内 の 放射 線 の 比較 は 國際 的 物理 量 “r” に 共通 の 基礎 を 
置く こ ミ に よ つ て て 始 DT 可能 ミ な つた ミ 同様 に 時 間 的 立 骨 的 條 件 を 完全 に 
一 致 さ せる ぁ こ ミ は 難い が 一 定 徹 園 内 で X 線 ミ Radiumgamma 線 ミ の 比較 が 
出來 得々 る こ ミ に な つた . 最近 Photometrie で Gamma 線 ぉ “r” で 表 は 
すこ ミ に 成功 し て , MAO 量 的 比較 に Ion 化 作 用 が 役 に 立つ の で ある ぁ る. 1 
年 前 に Prag CH, 脆 毛 に 封 す る 作用 が 丁度 同等 に な ぁ こ ミ が 報告 され 
te. また GARCIA が Ascaris CROC Li. 
Radium EF 3 ゝ な され て ゐ た か 
ら 5 で 皮膚 を 的 つて お け ば 同じ こ ミ に な る ぁ る. 紅 疹 が 相同 じ ミ いふ の は 最高 の ミ 
SO TIER UCH AD, 作用 の 大 さば 
DY CHS. OER TEN ROLE 
HERANARTHA. 次 に は 放射 線量 の 色々 の 大 き さ が その 差異 を 作り 出 
し は し な いか ミ さい ふ こ ミ が 論議 され た . “ Treffertheorie ” に よれ ば , 作用 
の 仕方 が 開 係 の あぁ こ ミ で , も か の で あぁ . COMES 
ZT, 吸 政 現象 で 見 る ミ 散 弾 の 大 き さ の 差 よ りゃ も 散 強 の 量 の 差 で , 結局 , 放 
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射線 量 よ りゃ 波長 に は 無 開 係 の 二 次 的 電子 に よ ぁ も の で ある ぁ る こ ミ が わか る . 
GF RAYE 時 間 的 立 の 分 布 に よる 
全 電子 量 で は の 方 が Gamma HLOBW. の 差 は 
差 に MAT HE GLOCKER 等 , LACASSAGNE HOLWECK, 
WYCKOFF は 適 党 も の で この こ ミ を し て ゐる る . Lato 
線 病理 看 に 一 意義 の あぁ こ ミ を 今 ま で 願 ら れ て ゐ な か つた . 照射 の 時 間 的 因 
FORBCOW TSHR THD. 時 間 的 の 條 件 が 同 じ で あれ 
ば 一 定 の 物理 中 的 量 は その 作用 に つい て 一 義 的 の も の で あぁ る こ ミ が 確 謀 さ れ 
た 最近 に 於 て , MEAN, HEB, 量 的 作用 の 開 係 に 法則 の ある こ ミ が 
明らか に され た . 々 の 研究 記 は , 
績 照射 に 於 て , TUE SR SORRELL, REISNER は 人 間 の 皮膚 に つ 
いて 紅 疹 量 を 測定 し た 。 一 "に 多量 の Radium の 方 が 適する ミ い ふ の は XX 
線 の 必用 より も 旨 度 が 弱い ミ い ふ こ ミ の み で な さく, 照射 時 間 を 長く する こ ミ 
に ょ つて 更に よく 適合 する こ ミ に よる . 併 し 照射 時 間 を 長く する ミ , 感ずる 
EDEL, 不感 の も の が 堪 へ る 用 量 は 非常 に 相 距 つて くる .。 この こ ミ は 
REGAUD = FERROUx, SCHINZ = SLOTOPOLSKY ENGLMANN 

時 間 的 に 分 けら れ た 用 量 の よ く HA BAS, 
Radium を 應 用 する 時 の 経験 的 に 起 る 大 きい 用 量 の 相 異 に つい て は 廃 明 が 十 
分 で な い . Radium の 色々 の 應 用 法 に 於 て , 用 量 の 比較 に つい て は 人 知立 温 的 
SMO OME BHD 皮膚 癌 の 場合 の 場 
合 を 比較 すれ ば よい .。 これ 等 の こ ミ か らら 一 つの 用 量 が 長い 間 に 分 割 し て , K 
約 矢 へ られ る ぁ ミ いふ こ ミ は 非常 に 興味 の あぁ こ ミ で ある ぁ る . つい て は 技術 的 に 
色々 の こ ミ が 靖 へ られ る . SCHAFER X, CHAOUL 式 は これ で ある . 

比較 の 出来 る 條 の 下 で は も は や X 線 ミ Radium 
MRLTLEDE. 

併 し 組織 作用 に つい て は 雨 者 に 更に 微細 な 差異 の あぁ こ ミ を 認め る . ED, 
照射 組織 の 反 應 の 様式 が 著 明 に 異 つ て ゐる . 組織 第 的 に は X 線 に よる 退化 の 
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方 が 遅く 表 は れる ミ い ふ こ ミ か ら , 組織 用 量 を 比較 する こ ミ な し に , 優劣 を 
決定 す ぁ の は 辻 を 得 て ゐ な い . ENGLMANN が これ を や つて ゐる が , FET 
の ミ こ る ろ , 比較 可能 の 條 件 で は 組織 へ の 作用 に つい て は 組織 中 的 検索 に よれ 
(X, 何等 X ミ Radium を する 特徴 を 見 出す こ ミ は 出来 な い . 

FIXES Radium ミ を 異 つ た ニニ つ の も の ミ 決 論 する な ら ば その MMOD 
能 性 の 差 で ある . X 線 は 大 部 分 へ 均等 な 作用 を 下 へ , Radium は 小 部 分 へ 濃 
FETE R~DELOCHD. 故に 何れ を 用 ふぁ か の 決定 は 腫瘍 及び その 周 
MORE kA. Radium の よい こ ミ は 天敵 の 例 の 如く , 腫瘍 内 Radium 
SES, 他 の 一 つ は , Pe eM 日 の 間 連 績 し て 照射 する ぁ の に 最も 
CHA. 

この X 線 ミ Radium の 比較 解 訟 は 未だ 全く 同一 條 件 の 下 に 行 は れ て ゐ な 
い . TEN4HLTN Radium の 有 距 離 照射 で は 不 十 分 で , fe も 好都合 に 
な つて , より 多量 の Radium で この 比較 が 出来 る だ け 束 に , 行 は れる 様 に 
な め り た いも の で ある . (藤原 抄 ) 


Experimental Carcinogenesis. 


Madrid に けり る GRE Congres 


de lutte scientifique et sociale contre le cancer |= #13 2 weit 


Dr. J. A. Murray, F. R. S., Lonpon (ENGLAND.) 


腫 の 長生 に つい て , KO 8 

(1), BoVERI, BAUER 

(2), BORREL, Rous, GYE の 病 毒 (Virus) 訟 

(3), VIRCHOW の 慢性 
に 分 けら れる ぁ . 

BOVERI の 訟 は ECHINODERM 卵 の 姜 育 の 研究 の 結 時 で あつ て , WIV) RETF 
し て ゐる AS, 何れ の 新 


= 
=> 
Se 
ER 
1 
| 
fi 
x 


124 


75 BIC DDE TCH AD. 

Rous (CLOTHS TER SNK 濾過 性 腫 
瘍 の 研究 ぁ 巡 つて る ゐる. 最も 著しい 性 質 は 無 細胞 潜 液 に よ つ て 惹起 され た 新 
TaAA. GYE の 寄主 細胞 か ら 取出 し た 病原 因子 の ERHELOVOTRAR 
的 の 譜 が な い . CORORAMASARR, RC 
無 細胞 性 移植 が 議 明 され て ゐる な いこ ミ こ で ある . これ が 完成 され な けれ ば 他 の 
動物 や 人 間 の 腫瘍 の 成因 を 明示 する に は 未だ 危険 が 多い . 他方 , 濾過 性 腫瘍 
に 異 つ た その 作用 様式 が 明 に な る まで , ES RBTADMEDH A. 

最近 20 年 の 中 に VIRCHOW GRIME RES MEO TR 
KOT, た 如 何 に し て この 結果 に 到達 し た 
DIL HA. これ は 主 ミ し て 中 に 比較 的 長い 前 
腫瘍 が 起 る た めで この 過程 は 明らか に 職業 癌 の A-CHO 
て , 的 ター ル が その 確固 た る 基礎 を 置い た 所 あり , また 腫 の 長生 
年 齢 の つの 簡易 な , 自然 な ミ な る ぁ の で ある ぁゃ る. この 験 は 常に 一 定 の 結 
果 ゃ 得 ら れる が 癌 腫 の 本 質 的 な 細胞 鱗 化 に つい て は 未だ 十分 詩 明 する ぁ る こ ミ が 
出来 な い の は 言 を また な い . 

ENTE, 直接 に 働く も の で は な く て , 
5, 如何 に し て 自律 性 の 新生 組織 を 作り 出す の か 不明 で ある し , BAAD 
も の が ある か ら , この 様 な 細胞 内 機構 の 本 質 に 土 し , REBT: 5A ED S 
こ ミ は 困難 な こ ミ で ある ぁゃ. この 困難 が 少く ミ も 一 部 分 除 か れ た る ぁ ま で は これ 
X 線 等 が 多少 な が ら は つき り LIFE RITTER FA OSI EO 
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LIELOCHAT TAME CHS. 定 の 載 譜 明 され な い 
HAUEN, FORO, 現 は れ ぁ の に 時 の 経 適 要する こ ミ に 於 て , 3# 
常に よく 似 て ゐ ぁ か ら , HE 模型 ミ 承認 す 
る ぁ こ ミ は も つ ミ も な こ ミ で ある . 落 に 和仁 残 つ て ゐる 困難 の 如何 は , ENDE 
(RE +) 


Diagnostico precoz del cancer. 


Diagnostico biologico del cancer 


癌 腫 の 早期 診断 
O 


Prof. Dr. ANGEL RoFFo 
(Tarr$r, F4 vz) 
= Coegres international 


de lutte scientifique et social contre le cancer |= #S(t 2 Xi 


最近 10 年 間 に の 診断 ミ ふ 目 標 に 向 つ て MED 
上 その 根 る 基礎 も 種々 を あぁ の で ある ぁ る . 
する 人 篤 に 次 の 如く 分 類 し て 見 る . 
1) 
i) O 
4) Isolysin Heterolysin 
4) Erythrosin(Rorro) Lacchesis alternatus (ROFFO) 


へ ハ ) Cobra (APERLO, KRAUS, GRAFF, RANZI) 
2) Antienzym に よる 反 座 
i) Antitrypsin ii) Antipepsin 
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3) lytic DIXHE 
i) ABDERHALDEN 
ii) FREUND KAMINER iii) FUCH iv) Srvori, REBAUDE, 
MENNITI v) WILHEILM 及 STERN 

4) 反 
i). kb 4) BENDIEN vw) BOTELHO BROSSO, 
T0ZZOLO, LOMBARDI =) DOURIS GIQUEL, *) KAHN -) 
LANGE HEUER |) VERNES #7) WIGAUD 
ii) {thy Antigen に より 4) IZAR vw) GREVE 
iii) 組織 性 Antigen に より A) CLEMENTO vw) Fry >») 
ROFFO 

i) Antigen (AscoLı, Izar) ii) 血清 の 表面 張 カ 
(ROFFO  KOPACZEWSKI) iii) 赤血球 沈降 (RoFFoO 1924; LINKIN 
1928 : CODELCONCINI 1931) iv) 中 性 紅 (ROFFO) v) Ab 
(THOMAS) 

6) ASP 
i) (ENGEL) ii) P#(ROFFO) 

に の 診断 が つけ られ ゃ ミ 云 様 な 反 , MIS UTH 
液 に あら は る > THOA BRS LIEMAL 
失敗 し た の は 自明 の 理 で あろ うぅ MARK OIL 
ら る ゝ が , 最初 に 見 ら る ろ ぇ は Lipoid の 増量 , 殊 に Cholesterin の 増量 で 
質 一 中 で も Amino 酸 , 和 乳酸, 3, HA 
組成 の 不 下 衡 の 結 時 ミ し て Globulin OMA Mod 6D > (FA. 

か >» OB ATE S も の で あつ て 例 へ ば 


4 
ray 
T 


127 


PH 値 の 軽度 の 増大 , SH A. 
(poder reductor) Mist, CORRS L GD 
素性 機能 が 増加 する . 

冶 の 諸 反 應 は 一 元 的 規範 (Criterio unicista) を 以 て 論 ぜ ゼ ら る べき も の で な 
の 必要 な る 所 以 は , 之 に 依 つ て praecancer に 封 す る 認識 が 深め られ て 行く 
dd. 

ば , O THAN, OD 
3 THAI. 然し な が ら 現 
AD THT HA. 

ZIKOTZ ILA F terreno canceroso 
5—AM) = DSS ELOCHS. MOTHAL 
& TO EEMATHADG, HO 

決 さ れ て ゐる . Ed, 

2) KO RECHT Z, 
9 (BZ, lipoid, K/Ca, 7 » » 

3) BACKLO. KK 
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FATHU, 

こ ミ の 出来 ちこ ミ に と ょ よら りら. 

5) 慢性 の 中 性 の 炎症 性 過程 を 起す に 依り . 或 は 叉 妊 
SIL LOTS > 特殊 の 性 質 に ょ つて . 

約 言 し て 議 に す る 提言 ミ し て の 如く ひ 得る . 
し て ミ 云 ふ 因子 が 特に 重要 な も の で あ 
る ぁ ここ ミ が わか る . この 人 箇 の 問題 の 研究 に よ つ て た ま * に 種々 の 腫瘍 の 病因 論 的 
WEB DIRD 6D ゝ の みな ら すず, praecancer » 本態 が 
ら ゝ で あろ . (久留 $5) 


La relacion de la colesterina entre el tejido 
neoplasico vivo y necrosado. 
生存 に 壊死 瘍 組織 の 間 の Cholesterin 
FASE 
Prof. Dr. A. H. Rorro. 


Yin del Instituto de Medicina Experimental para el ) 
Estudio y tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 315%, 1932, 503 Ri. 

腫瘍 組織 (Carcinoma Sarcoma) に は Cholesterin の 増量 が に 
祭 さ れる . 且 この 増量 は 腫瘍 組織 の 般 育 力 印 ち 活 カ に 開 係 す ぁ ゃ も の で あろ る . 同 
一 腫瘍 組織 内 に 於 て 生存 し て ゐる 部 分 ミ 壊 孔 に 了 つ た 部 分 ミ さ の Cholesterin 
量 を 比較 する な ら ば 後者 に て ER DENT LS 
2. 1 4 Ht) で は 最高 で 92.16 TRE 
し て きた . COMRLTS TEN & 61.63 
少 が 見 られ る . か ゝ る 現象 は 細胞 内 の 新陳代謝 に Cholesterin が 如何 に 重 
大 な る 的 に ェ テル ギー カ を 有 し て ぁゃ か を 語る も の で ある . 
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織 内 に Cholesterin の 減少 が 最初 わ つ た か 上 或 は 壊死 の 結果 Cholesterin が 
減少 し た か を 決定 する ぁゃ の は 面白 いこ ミ で ある ミ 思 へ る . 

Cholesterin を 吸 し を 固定 する 能力 あぁ こ ミ を 
BRU. この 現象 は 腫瘍 組織 を 組織 培養 で in vitro に 培養 する ぁ る に より 一 
BANN S21. 即ち 培養 液 の 中 に Cholesterin を 入れ 腫瘍 の 組織 培養 
を 行 ふ に 48 時 間 後 に は 70 一 83 ミ 云 ふ 大 量 に 迄 培養 液 中 の Cholesterin が 
減少 し て 行く の を 認め る こ ミ が 出来 る の で ある . Controll SI TA 
臓 の 組織 培養 に Cholesterin を 入る ぇ に この 減少 は まつ ミ 少 い . (AB 抄 ) 


Accion de las ondas ultracortas sobre la 
malignidad del tejido neoplasico 
超 短 電 磁 波 (HrrTz ) の 腫瘍 組織 の 悪性 
BEL RIE 


Prof. Dr. ANGEL Rorro 


pos del Instituto de Medicina Experimental para el ) 
estudio y tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 314%, 1932, 542 H. 

HERTZ Adenocarcinoma Sarcoma fusocellulare 
に 影響 を 及ぼ し その 悪性 度 を 低下 せしめ る ろ . 

この 影響 は 二 重 の 意味 で 行 は れる . 即 ゎ 一 方 腫 場 組織 の 生活 カ に 詩 し 働く 
ミ 共 に 他方 その 悪性 度 に 影響 及ぼす . 前 者 は 腫瘍 組織 を 3 時 間 電 磁 野 に 置 
SLELKOTECH AUG NA. 

そし て 9 時 間 放 射 せ ら ゃ る ぇ ゝ ミ き 最高 に わら は る >. この 際 非 放射 の Kon- 
troll 100 LIE 40 WORE SLA 
CH BD A Tumor は 照 に 比 し rachitic 
で 小さ い . 

か ゝ る 光線 の 果 は 腫瘍 組織 を LECHER S 
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きも 見 られ る . POMS 6 時 間 或 は 9 時 間 放 射 後 は 腫瘍 は 1 BRA LA 
反 1 時 間 放 射 の ミ き は 30 A. 

HERTZ JRO RIES Adenocarcinoma に 於 て も Sarcoma fusocell- 
OD DER TAD. 

めし むる に 充分 で ある . この 現象 は 細胞 の ihm (Circuito ossilante 
celular) TOA LOT, 振動 路 の 作用 に て は 光線 の 波長 が 重 
要 な る 意味 有 し て ゐる も の で あら >・. (AM 抄 ) 


Lipoma de la lengua 
Prof. Dr. A. H. Rorro 


ane del Instituto de Medicina Experimental para el ) 
Estudio y Iratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 215%, 1932, 483 H- 


(SER (久留 抄 ) 


La foto-accion sobre el desarrollo de los cultivos 
de células normales y neoplasicas in vitro 
in vitro CHE LR 
に 及ぼす 光線 の 影響 
Prof. Dr. A. H. Rorro © 
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exe del Insitituto de Medicina Experimental para el ) 
Estudio y tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 31 #¥, 1932, 511 Fi. 

OD Fibroblast Sarcoma fusocellulare を 共に 組 
25 Watt 0) 440383 (PULFRICH の Photometer ©7500 Angstrém iii 
位 の 光線 が 2 WHAT STS) S 
し て 現れ 40 Watt (7500 Angström 8 A) CIS A 
は 完全 に 止 す る . Fibroblast は 上 の 光線 で は 完全 
BL, 抑制 を 起き し むる に は 100 Watt 7500 Angström (4 
A. 

LO KROME HERTZ 波 に 於 て 見 ら 
CHARICE CHA A. 但し 短波 長 の HERTZ KIS 
で あら は れる ぁ . 

BD EL eytobiologie の 作用 は 光線 の 波長 に 
係 す る も の ミ 見 られ る . 波長 の 良い 程 人 必用 が 大 きい . (久留 Pb) 


La pneumogastro-radiographia en el cancer de estomago. 
の 内 空 入 レン トゲ ン 撮 影 
Prof. Dr. A. H. Rorro 及 Dr. W. DEL GIUDICE 


Boletin del Instituto de Medicina Experimental del ) 
\Estucio y Tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 21 5X, 1932, 532 A. 


Pneumogastroradiographia を 行 つ て 診断 を 下 Lt BRO 1 Bi. 
(久留 ) 


Miolisis nodular de la lengua 


GO Myolysis 


a0 
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Prof. Dr. A. H. Rorro 


ben del Instituto de Medicina Experimental para el 
Estudio y Tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 21 #E, 1932, 489 u) 


BSE FORMED Myolysis な る 疾患 の 一 症例 を 報告 せる が , これ 
は 第 2 PIC 800 例 の 舌 腫 瘍 中 に 1 例 を 見 た る も の で ある . Ai AA 

原因 は 外傷 に られ て ゐる. 

AMS TA A. 

(美唄 な 組織 標本 の 解 が ある ) . (久留 ) 


La influencia de las irradiaciones de distinto 
largo de onda sobre la eritrosin-hemolisis de 
los hematies normales y de cancerosos 
正常 者 者 の 赤血球 の Erythrosin 
に よる Hémolysis に る 種々 の の 
Prof. Dr. A. H. Rorro 


Dr del Instituto de Medicina Experimental para el ) 
Estudio y Tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 21 HE, 1932, 576 Fi. 


Erythrosin (= 44 KO その 理由 


0) Erythrosin に よる 溶血 現象 は 光線 に 依 つ て 影響 受ける. 然 も 波長 の 異 
中 で も photochemic & OS MKS 
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最も 短い 波長 (Radium 線 ) に 至る まで の 種々 の 波長 の 長 さ の 光線 を 應 用 し て 
Ric. その 結果 は 光線 の 旨 さ が 重大 で ゎぁ あるこ ミ が 和 制 つ た が , 敵 患 者 の 赤血球 
は 正常 者 の 赤血球 に 比 し 同じ 光線 の 旨 さ で は 常に 早く 溶血 を 起す も の で ある 

CRORRD CEAS, 最短 波長 の 光線 (Röntgen Radium 
の 光線 を 使用 する ミ Erythrosin に よる Hämolyse OE LHBMsTS. も 
し この Ängström 晶 位 で 測 ら れる 程度 の 光線 の 代り に Oscillator で 起き され 
た は 米 の 波長 の 波 を 用 ふれ ば 溶血 現象 の は 著しく 増大 され . 

この 現象 は 細胞 の Biologia LABMAW CHAS 
の 研究 を 組織 培養 の 方 か ら 進 め みて ゐる . (久留 挨 ) 


La influencia del bazo sobre la eritrosin-hemolisis 
Erythrosin に ょ る に 及ぼ す の 影 
Prof. Dr. A. H. Rorro 


ee del Instituto de Medicina Experimental para el ) 
Estudio y Tratamiento del Cancer 第 9 年 , 第 215%, 1932, 465 Rl- 


正常 血液 の Erythrosin (= 60 TER CS 
者 の 報告 し た る 所 で ある . 
Erythrosin に よる 溶血 時 間 の 延長 は 除 腸 後 $$ 時 間 で 既に あら は れ 264 時 間 
で は 最も 著 明 で 112 分 を 要する . 264 時 間 以 後 は 再び 短縮 し , BRR 720 時 
2. 

ECHTE この 際 は 手術 前 の 80 分 ミ 云 ふ 
ACHAT 1256 時 間 後に て は 170 2 倍 に 


ig 
4 
= 
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まで 達し , その 後 叉 減少 し て 2070 ERB HS CHD THOM RA. 

LAST ORT OBO RE 5 2 ゝ が その は 一 層 著 明 で あ 
2. > AMM As 50 分 以内 で Erythrosin 深 血 が 起 る が 除 
PMR 96 時 間 目 か ら こ の 時 間 が 菩 次 延長 し , BER 336 時 間 に 於 て は 120 分 
まで し その 後 叉 減少 し て 720 時 間 後に は 元 の 値 に 
出 に よる Lipoid の 不 充 分 が 他 の Cholesterin 源泉 (副腎 ? ) に よ ょ つて 補 は る 

か ろ 現象 を 明 す に は 溶血 現象 に す る Cholesterin 
の Cholesterin 代謝 に 圭 す る 開 係 を 参 慮 に 入れ な けれ ば な ら ぬ . 

患者 の 血液 は Erythrosin AD, 同時 に か > ぇ 
AKTIE Lipoid 組成 が 高 ま つ て ゐる . OMBAOM 
る も の が ある ミ る ちる. Osmosis globular の Inbibition 
に し Lipoid 

(久留 抄 ) 


Biology of the cancer cells “in vitro”. 


(1953 年 Madrid |= a XLT: 2 ZERO) 


ALBERT FIsCHER, M. D. Kopenhagen, Danmark 


育 殆 ご 止ま ゎぁ に 及 ん て 該 組織 の 一 小 分 部 を 切 取 る 時 は , BEE AE IL AA 
面 に 見 ら る > ゝ 万 な る 再生 現象 を 認め た り . 悪性 腫 場 組 織 ミ 正常 組織 ミ の 培 療 
BOL LOMO. 然 5 ら ば 悪性 腫 
場 組織 の 無限 に 姜 育 する 機構 は 如何 ミ 云 ふ に 著 者 は 之 を 腫瘍 組織 の 自然 死 小 
に よる 生理 的 結果 な り ミ 上 正常 組織 の 再生 現象 に 極め て 類似 せる 現 
な り ミ 云 へ 0. (武藤 1) 
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Wege zur Bekämpfung der allgeweinen 

Krebsdisposition des Körpers 
(1933 #£ Madrid に 開催 され た る に 於 ける 

Prof. Dr. BERNHARD FISCHER-WASELS 

Frankfurt/M., Deutschland 

GS FE, Warburg に よめ て 始め て 認め られ た る 悪性 腫 場 
組織 に 特有 の 代謝 は 癌 に せ 個 の 一 般 組織 に も 軽度 ら 認め ら 
S UCAS, 1) RICHER 2 ORE 
MRR O AED 2) 血液 アル 3) 
% (0:0: RAC LH MB FF F LAMM 

BO. (武藤 
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LEO. RM LMES IHS FT RIK IE 
= 


| 
fi 
昭和 9 年 4 月 26 日 
| SRAM AN 吉島 太一 
| 長 R Q Ape 


2s f 


昭和 9 年 1 月 23 日 午後 5 時 より 丸ノ内 , ARTA TH 1 ER 
事 を 開催 す 

本 , 


OBEHR 
1. 
4. 3 OIE 
5. ラジ ウム 購入 の 件 


O 〇 協議 事項 
1. 


: 
| 
Sty 
| 
er 


. 

. 評議 員 嘱 託 に 開 す る 件 

. 研 究 所 及 附 属 康 業 病 院 開所 , BABE BAT 
. fF 

6. 昭和 9 年 度 冶 研 究 補助 費 支 給 に 略す る 件 


a ww 


a 待 & 


者 二 十 六 名 


ORKERECHE 
2 AS LO. 出席 者 十 
WE. 


2A 23 AFRO RS HOM, 7 


4 月 4 日 午前 11 RE OO AS, 法 , Oe, 経 第 十八番 教室 に 於 て 第 
催し た 


1 月 23 9 年 度 研 究 費 さして の 諸氏 に 補助 する 事 
を 決定 す . 
Set: 
角 
S204: 野 
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佐 々 木 隆 


- 


左記 諸氏 は 昭和 9 年 2 月 5 日 附 を 以 て 長 奥 倉 頭 の 推薦 に より , 伏見 綿 裁 宮 


殿下 より 本 問 及 顧問 を 嘱託 せら れ た 0. 


〇 名 #2E 
A K A 達 
OR 
Rm EB 
赤 間 信 
NM X HE RZ 
内 務 省 衛生 局長 大 島 辰 次 
KR 府 BRA 


左記 の 諸氏 は 昭和 9 年 2 月 11 BA Ae DA CREE AFTER 21 條 に 依 


9 本 議員 を 嘱託 せら れ た 0. 


RB 


伊藤 治郎 左衛門 名 古屋 


岡谷 Bh 


軽 部 修 A 


同 


3 
3 
Ä 
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RA 


FRA 昭和 9 年 11 月 7 A 

評議 員 村 山王 O3 昭和 8 年 11 月 2# 日 
BSG: 1 AIT A 
評議 員 H WH 宮 
評議 員 昭和 9 年 3 月 


e 田 8 年 7 月 
fal im 村 BAIS 
人 


3A 1 
OAR 


昭和 9 年 1 月 26 
二 級 機 開 


同 BY 手 万 ® 
物 品 寄 

2A 16 ABT 
—. HEE 自 第 11 BER 218 

at 98 Ht 

A AA 
3 月 6 日 附 


—, Conceitone Radio Set. Model FM. 1 & 
70 Ab 


4 
“eae 
3 
u 
A 
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| 
i 
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4 月 9 日 附 
2% 


> 
ー. FRRBEAKS HA 
12 月 18 Ae 
12 月 29 AM 
4 ( 同 
昭和 9 年 1 月 9 日 附 
1 月 17 
園 也 (10 年 
3 月 12 He 
(一 時 
4)] 13 Ae 
- 
0» # 
(0 
(— 時 


= 


#4) 


納 ) 


納 ) 
9) 


= NR) 


#4) 


# #2 = 

A RE MER 

x IR 

中 一 氏 
大 阪 市 住吉 南町 西 32 1 

OFT AR 

崎 

無 名 RK 

R HM 績 氏 
名 古屋 市 東工 構 木町 2 丁目 

RS vk HE 


37 
HK 
名 古屋 市 東 1 1 
ME HR 
75 


BE 


— - 
E 
|_| 
i 
a 


(10 田 村 4 Hr 
2 2 24 

/ RT 1 8 

4A 26 HM 

金石 千 五 百 園 也 (5 P if 

東京 市 麹町 元 園 町 1 > 4 
es 

Com a2 = 

(mM 19) 一 氏 

(Im 19) = PK 

(- 時 西 KR 

AL +) 今村 m BR 

O 三 究 所 及 康 業 病 院 建設 指定 寄附 受領 

HER 

(一 ME 名 氏 


= 
1 
4 
23 
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—. 第 一 同 追 加工 事 
下記 の 通り 追加 工事 あぁ な す . 

1) PAPE 

2) 

月 25 日 迄 に 施工 す 事 ミ せ り . 


=. 第 二 同 追加 工事 
現 新築 工事 中 下記 の 通り 追加 工事 な す . 
1) 旗 年 及 旗竿 受 金 物 等 取 設 工事 
2) 間 仕切 設置 工事 
4) 病室 天井 換気 孔 銅 網張 工事 
5) 特別 病室 押入 内 棚 取 設 工事 
6) 子 取 設 工事 
7) 「 オ ゲン 」 吹 出口 無 貸 室 取 設 工事 
8) 
) 
10) 少 物 「 リ フト 」 下 部 開口 枠 取 設 工事 
) 


9 
Ag 
: 
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12) 

14) 第 二 工 事 ノ 内 給水 工事 一 部 追加 工事 

15) fal 上 

16) 同 上 一 部 追加 工事 

17) 同 上 温水 燃 房 工事 一 部 追加 工事 

18) 同 上 排水 工事 追加 工事 i 

19) 第 三 工事 内 追加 工事 

20) 門 標 及 取付 工事 

年 3 月 31 日 迄 に 施工 する 事 ミ さす . 

O 癌 研究 所 及 上 康 業 病院 周 園 植樹 地 樹木 植 裁 植芝 工事 

本 人 内 の 造 植樹 の 一 式 は 東京 市 竹下 町 13 番地 業 野田 庄 
氏 之 を 請負 ふ こ ミ こ ゝ な り 工 事 着 々 進捗 す . 


O 職 員 解 職 

1 月 20 日 附 

研 究 所 及 附 属 康 院 新築 工事 現場 員 山野 工 用 湾 に 付き 解職 

3A 15 Af 
ORadium BA 

昭和 9 年 1 月 20 TA 8 
Radium 原 素 30「 ミ リグ ラム 」 を 購入 す . 
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© 
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et 監 査 


3 月 10 日 法人 研究 が 財 園 法人 に 組織 せる に し 譲渡 財産 
を 東 , 部 各 事務 所 に 委嘱 昭和 8 年 5 月 81 TORE 
その 報告 書 次 の 如 し . 


昭和 8 年 度 報 告 
12 31 A) 

A 摘 要 | 
| TH 2615 番地 所 | gr, 
| 1, 54000 
200, | 82, 00100 
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( 和 8 年 5 月 31 現在 


方 


(A WwW 


科 He «| 


円 
BY Hh 87, 404 73 


Am 1,540, 00 | 
建 Spe 82,000 00 | 
a “170, 944 73 | 
fa st fi 金 4, 374 48 | 
A 4 M 5 135,683 66 
振 替 M « 1,732 88 
th 250 00 
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14,390 00 
| 
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科 H A An 
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計 170, 944 73 
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AS SE im Ai 
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| 研究 費 寄附 金 | | 10, 500.00 
A 1, 250,00 | 
A | | 1,25000 
3. Fl) A! 2, 337/25 | 
預金 利子 | | 1, 65929 
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6, 603.00 | 
A | 6, 603.00 
3650 | 
| 雑 AK | 3650 
| 15, 465. 00 | | 
15, 465.00 
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合計 61, 54973 61, 54973 61, 54973 
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(申込 順 ) 


住 所 & 名 

A BHA ER (GF) 
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東京 市 布 飯 倉 町 ベ ノ ー 杵屋 勝三 郎 氏 
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東京 市 町 一 、 一 四 一 ドロ シー 氏 (本 WN 
東京 市 牛込 三 総 本 BE « A) 


“OK & EHER O CD 
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